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RESUMEN

Los programas de vacunacion son una de las medidas
de Salud Publica con impacto en la disminucion de la car-
ga de enfermedad, mortalidad y los costes asociados de un
gran nimero de enfermedades transmisibles. El éxito de
la vacunacion se debe al uso de productos muy efectivos
y seguros, pero también al buen funcionamiento de los
sistemas de vigilancia y a la realizacion de estudios epide-
miologicos. Los estudios o encuestas de seroprevalencia
son una herramienta potente de evaluacion que ofrece in-
formacion precisa de la frecuencia, distribucion y dindmi-
ca de las enfermedades transmisibles. Han pasado mas de
veinte afios desde el primer estudio realizado en Espaiia,
y este segundo estudio de seroprevalencia es fundamen-
tal para conocer el impacto de los programas de vacuna-
cion y la prevalencia de inmunidad de la poblacion gene-
ral frente a las enfermedades inmunoprevenibles y otras
de interés para la Salud Publica. Las patologias incluidas
en el estudio son: poliomielitis, difteria, tétanos, tosferina,
sarampion, rubeola, parotiditis, varicela, enfermedad me-
ningococica invasora por serogrupo C, hepatitis A, hepa-
titis B y D, hepatitis C, hepatitis E e infeccion por virus de
la inmunodeficiencia humana (VIH). A pesar del momen-
to pandémico actual, disponer de esta informacion puede
servir a técnicos y decisores para ajustar los programas de
vacunacion existentes y contribuir a la mejora de la salud
de la poblacion en nuestro pais.

Palabras clave: Seroprevalencia, Programas de vacu-
nacion, Coberturas de vacunacion, Encuestas poblaciona-
les, Vigilancia epidemiologica.
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ABSTRACT
2" Seroprevalence Study in Spain, 2017-2018

Vaccination programmes are one of the public health
measures that have the greatest impact on reducing the
burden of disease, mortality and associated costs of a lar-
ge number of communicable diseases. The success of va-
ccination is due to the use of highly effective and safe pro-
ducts, but also to well-functioning surveillance systems
and epidemiological studies realised. Seroprevalence
studies or surveys are a powerful assessment tool provi-
ding accurate information on the frequency, distribution
and dynamics of communicable diseases. More than 20
years have passed since the first study was carried out in
Spain, and this second seroprevalence study is essential
to know the impact of vaccination programmes and the
prevalence of immunity of the general population aga-
inst immunopreventable diseases and other diseases of
public health interest. The pathologies included in the
study are: poliomyelitis, diphtheria, tetanus, pertussis,
measles, rubella, mumps, varicella, invasive meningococ-
cal serogroup C disease, hepatitis A, hepatitis B and D,
hepatitis C, hepatitis E and human immunodeficiency vi-
rus (HIV) infection. Despite the current pandemic, this in-
formation can be used by technicians and decision-makers
to adjust existing vaccination programmes and contribute
to improving the health of the population in our country.

Key words: Seroprevalence, Vaccination pro-
grams, Vaccination coverage, Population surveys,
Epidemiological surveillance.
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RELEVANCIA DEL ESTUDIO

Los programas de vacunacion son una de las
medidas de Salud Publica que mas impacto ha
tenido en la disminucion de la carga de enfer-
medad, mortalidad y los costes asociados de un
gran numero de enfermedades transmisibles,
lograndose en las ultimas décadas grandes hi-
tos en el control, eliminacion y erradicacion de
algunas enfermedades, que han evitado millo-
nes de muertes en el mundo!”.

El éxito de la vacunacion se debe al uso de
productos muy efectivos y seguros, pero tam-
bién al buen funcionamiento de los sistemas de
vigilancia y a la realizacion de estudios epide-
mioldgicos. Estos estudios permiten evaluar de
forma continua los programas y adaptar la po-
litica de vacunacion a la realidad de cada con-
texto mediante la identificacion de los grupos
de poblacion mas susceptibles, adelantandose a
escenarios epidemioldgicos futuros®?,

Los estudios o encuestas de seroprevalencia
son una herramienta potente de evaluacion que
ofrece informacion precisa de la frecuencia,
distribucion y dinamica de las enfermedades
transmisibles. Se trata de estudios transversa-
les en muestras representativas de la poblacion,
en las que se determina, mediante obtencion de
una muestra de sangre, la prevalencia de mar-
cadores de infeccion y de proteccion inmuni-
taria. Son especialmente utiles para conocer el
estado inmunitario en las enfermedades inmu-
noprevenibles y en otras cuyo sistema de vigi-
lancia no es muy fiable o se esta modificando su
epidemiologia, de ahi la importancia de repe-
tirlos periddicamente para poder detectar cam-
bios® y aplicar sus resultados, de una manera
mas certera, en la toma de decisiones.

Han pasado mas de veinte afios desde el pri-
mer estudio realizado en Espafia y en este pe-
riodo de tiempo se han introducido nuevas

)

vacunas y varias modificaciones en el calenda-
rio de vacunacion®®, Por esta razdn, este se-
gundo estudio de seroprevalencia contribuye de
manera muy importante al conocimiento de la
prevalencia de inmunidad de la poblacion ge-
neral frente a las enfermedades inmunopreve-
nibles, ofreciendo informacion sobre el impac-
to de los programas de vacunacion. Ademas, se
han incluido en el estudio otras enfermedades
de importancia para la Salud Publica.

Las patologias incluidas en el estudio son:
poliomielitis, difteria, tétanos, tosferina, saram-
pion, rubeola, parotiditis, varicela, enfermedad
meningococica invasora (EMI) por serogrupo
C, hepatitis Ahepatitis B y D, hepatitis C, he-
patitis E e infeccion por virus de la inmunodefi-
ciencia humana (VIH).

Aunque los resultados de este estudio se pu-
blican en un momento trastocado por la actual
pandemia de COVID-19, sin duda ayudaran en
la toma de decisiones sobre las estrategias mas
adecuadas a aplicar para mejorar la salud de la
poblacion.

El estudio completo se encuentra disponible en:

https://www.mscbs.gob.es/profesionales/sa-
ludPublica/prevPromocion/vacunaciones/co-
moTrabajamos/docs/EstudioSeroprevalencia_
EnfermedadesInmunoprevenibles.pdf

METODOLOGIA

El 2° Estudio de seroprevalencia en Espaifia
es un estudio observacional descriptivo trans-
versal, con un disefio similar al estudio reali-
zado en 1996, con la finalidad de posibilitar la
comparacion de los resultados. Se realizé en la
poblacion residente en Espafia de dos a ochen-
ta afios, mediante muestreo por conglomerados
bietapico, con un tamafio muestral teorico ini-
cial de 10.000 personas.
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Ademas, cada persona que aceptd participar
en el estudio respondio también a las pregun-
tas de un cuestionario especificamente disefiado
para conocer opiniones acerca de la vacunacion
y las medidas preventivas, asi como factores de
riesgo, ademas de recoger diversas variables so-
ciodemograficas de interés. Por otro lado, se so-
licitd la cartilla de vacunacion a todos los parti-
cipantes entre los dos y los treinta afios de edad.

Los detalles metodologicos de este estudio
se publicaron en la Revista Espafiola de Salud
Pablica® y se pueden encontrar en:

https://www.mscbs.gob.es/biblioPublic/publi-
caciones/recursos_propios/resp/revista_cdrom/
VOL93/C_ESPECIALES/RS93C _201904021.pdf

RESULTADOS Y CONCLUSIONES

Se realizaron un total de 10.223 extraccio-
nes y se recopilaron 10.073 cuestionarios. Se
caracterizaron las variables sociodemograficas,
antecedentes y exposiciones de interés, antece-
dentes de vacunacion y enfermedad, asi como
conocimientos relacionados con problemas de
salud y actividades preventivas, fundamental-
mente en relacion a enfermedades prevenibles
por vacunacion y sobre vacunas. Se encontrd
un porcentaje mas alto de respuestas favorables
a la vacunacion y acerca del conocimiento de
las medidas preventivas en los grupos de edad
mas jovenes. Se observo que las coberturas de
vacunacion documentadas en las cartillas reci-
bidas eran altas y coherentes con los calenda-
rios vigentes seguin los grupos de edad.

Las conclusiones mas relevantes de cada una
de las enfermedades investigadas se muestran a
continuacion:

— Sarampion: Se ha observado un descenso

de la poblacion con titulos de anticuerpos pro-
tectores a partir del grupo de edad 10-15 afios
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hasta 30-39 afios (cohortes nacidas entre 1978 y
2002), siendo mas pronunciado en el grupo 20-
29 afios (nacidas entre 1988 y 1997), que puede
deberse a la pérdida de proteccion seroldgica a
medida que pasa el tiempo desde la vacunacion
con la segunda dosis de triple virica, posible-
mente por la ausencia de contacto con el virus
salvaje. Sera necesario evaluar la necesidad de
nuevas estrategias de vacunacion a medio y lar-
go plazo en ciertos grupos de poblacion en fun-
cion de su probabilidad de exposicion.

— Rubeola: La inmunidad de la poblacion
frente al virus de la rubeola es superior al 95%
en todos los grupos de edad, mas elevada en
mujeres. Esto muestra el mantenimiento de la
inmunidad conferida por la vacunacion, aun-
que se haya realizado en la infancia. La alta
inmunidad de la poblacion asegura el man-
tenimiento de la eliminacion de la rubeola
en Espafia.

— Parotiditis: La seroprevalencia de anticuer-
pos frente a la parotiditis es elevada entre los 2
y los 14 afos. A partir de entonces, la inmuni-
dad empieza a decaer, aumentando en los ma-
yores de 30 afios. Esto refleja, por una parte, la
pérdida de inmunidad con el paso del tiempo
desde la vacunacion y, por otra, la mejor per-
sistencia de la inmunidad por infeccion natural
en las cohortes nacidas antes de 1978, aunque
también es posible que la utilizacion de vacu-
nas con la cepa Rubini pueda tener algiin efecto
dificil de precisar en este estudio.

— Poliomielitis: La prevalencia de anticuerpos
neutralizantes frente a poliovirus tipos 1 y 3 es
muy alta en todos los grupos de edad, asegu-
rando el nivel de poblacion susceptible inferior
al 15% necesario para evitar la transmision en
caso de introduccion de estos virus. Estos resul-
tados garantizan el cumplimiento del objetivo
de inmunidad de la poblacion para contribuir a
la erradicacion de la poliomielitis.
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— Difteria: La seroprevalencia de anticuerpos
protectores frente a la difteria aumenta con la
edad hasta los treinta afios. Desciende a par-
tir de entonces de manera importante, proba-
blemente debido a la pérdida de la inmunidad
con el paso del tiempo. La evidencia muestra
que las altas coberturas de vacunacion infantil
contribuyen a limitar la transmision secundaria
y el mantenimiento de las cadenas de transmi-
sion en toda la poblacion tras la importacion de
casos. De manera adicional, mejorar la vacu-
nacion ante tétanos con vacunas combinadas
frente a tétanos y difteria (Td) en la poblacion
mayor puede contribuir a mejorar también la
inmunidad frente a la difteria.

— Tétanos: Se observa alta prevalencia de ni-
veles protectores de anticuerpos frente a téta-
nos en menores de cincuenta afos, descendien-
do de manera importante con posterioridad,
sobre todo a partir de los sesenta afios. Es nece-
sario concienciar, tanto a la poblacion como al
personal sanitario, de la necesidad de la vacu-
nacion en mayores, donde se encuentra una im-
portante proporcion de personas susceptibles.

— Tosferina: Los resultados de seroprevalencia
indican que la circulacion del Bordetella per-
tussis ocurre en todos los grupos de edad.

— Varicela: La introduccion de la vacuna en
el calendario de vacunacion se refleja en el au-
mento de la seroprevalencia de anticuerpos en
el grupo de menor edad (2-5 afios), con respec-
to a estudios anteriores. Todavia es pronto para
observar el efecto de la vacunacion infantil en
los otros grupos de edad.

— Enfermedad meningocdcica invasiva (sero-
grupo C): La seroprevalencia de anticuerpos
protectores frente a la EMI por serogrupo C
es cercana al 75% en las cohortes que se han
beneficiado de la vacunacion sistematica en la
adolescencia (entre 12 y 16 afios). Ademas, se

muestra una inmunidad mas duradera y mayor
proteccion en estos grupos de edad.

— Hepatitis A: Se observa una alta proporcion
de susceptibles en la poblacion general. Sin em-
bargo, se muestra que casi el 5% de la poblacion
infantil entre 2 y 5 afios presenta inmunidad que
se mantiene hasta los diecinueve afios de edad,
por lo que probablemente se adquirid tras ex-
posicion natural al VHA en la primera infancia.
Esta situacion de infeccion por el VHA en la in-
fancia y el aumento de susceptibilidad en la po-
blacion adulta pone de manifiesto la importancia
de la vigilancia epidemiologica en la identifica-
cion de casos y en la rapida intervencion en bro-
tes para limitar la posible extension.

— Hepatitis B y D: La prevalencia de infec-
cion por el VHB ha disminuido significativa-
mente desde la realizacion del estudio anterior
en 1996. La prevalencia de infeccion activa por
VHB y de mujeres portadoras de AgHBs es
también muy baja. La prevalencia de hepatitis
D en portadores de AgHBs es similar a la de
otros estudios en nuestro entorno. La seropre-
valencia de anticuerpos anti-HBs muestra dos
picos, reflejando la vacunacion sistematica rea-
lizada en Espafia, que comenz6 en adolescentes
y se cambi0 a la infancia posteriormente. Todos
estos resultados reflejan el éxito del programa
de vacunacion frente a la hepatitis B.

— Hepeatitis C: Los resultados de infeccion por
VHC indican que el nivel de prevalencia de in-
feccion en Espaia es bajo, especialmente en lo
que se refiere a prevalencia de infeccion activa.
La prevalencia es mayor en hombres y en per-
sonas nacidas fuera de Espaiia. Los anteceden-
tes de exposicion hematica fueron frecuentes.
La fraccion no diagnosticada de infeccion por
VHC fue del 14,3% para la presencia de anti-
cuerpos y del 29,4% para la infeccion activa, si
bien la metodologia empleada para identificar
los antecedentes pudiera sobreestimarla.
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— Hepatitis E: Los resultados de seroprevalen-
cia de anticuerpos frente al virus de la hepatitis
E obtenidos en este estudio son superiores a las
estimaciones realizadas hasta el momento en
nuestro pais. También sugieren una transmision
continuada con mayor exposicion en el pasado
y persistencia de los anticuerpos en quienes han
estado expuestos al VHE. El nimero bajo de
casos de infeccion aguda detectados parece in-
dicar que la infeccion por VHE en nuestro pais
pasa desapercibida en sus formas subclinicas o
asintomaticas.

— Infeccion por el VIH: La prevalencia global
de infeccion por el VIH obtenida en este estu-
dio es inferior a otras estimaciones realizadas.
Las caracteristicas de la poblacion estudiada,
con menor representacion de los grupos de po-
blacion mas expuestos, puede justificar la ob-
tencion de una estimacion inferior a la de la po-
blacion general. La prevalencia segun edad y
sexo, ademas de la fraccion no diagnosticada,
esta en el rango de otras estimaciones realiza-
das en nuestro medio.

En conclusion, este 2° estudio de seropreva-
lencia ofrece informacion valiosa, después de
veinte afios, del impacto de los programas de
vacunacion y de la situacion inmune de la po-
blacion general frente a las enfermedades in-
munoprevenibles y otras enfermedades de gran
importancia en Salud Publica. A pesar del mo-
mento pandémico actual, disponer de esta in-
formacion puede servir a técnicos y decisores
para ajustar los programas de vacunacion exis-
tentes y contribuir a la mejora de la salud de la
poblacién en nuestro pais.
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