Situacion y objetivos frente a las
enfermedades inmunoprevenibles incluidas

en el calendario comun de vacunacion
iInfantil

Aurora Limia Sanchez

SG Promocidn de la Salud y Epidemiologia

DG Salud Publica, Calidad e Innovacion

Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad

ga‘ : I mﬁmm AXENCIA DE CONECEMENTO EN SAUDE (ACIS) — http://acis.sergas.es
EN SAUDE



Esquema de la presentacion

e Objetivos de los programas de vacunacion
* Impacto en salud
e Conclusiones




Objetivos de la vacunacion

Control
- . Disminucion de la transmision de una
/’ \ . enfermedad y de su incidencia
/e Epidemiologia \ Eliminacion

* Caracts mo ' | Desaparicion de la transmision de una
enfermedad en un area geografica

e Caracts vacuna
Erradicacion

- Desaparicion de una enfermedad infecciosa en

todos los paises del mundo debido al cese
irreversible de |la transmision del agente causal
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Erradicacion

Erradicacion

Desaparicion de una enfermedad infecciosa en
todos los paises del mundo debido al cese
irreversible de la transmision del agente causal

Estrategias

» Estrategias y actividades coordinadas a nivel mundial

» Planes de contencion del agente infeccioso en los laboratorios
Reduccion de la incidencia y mortalidad a “cero casos”
Interrupcion de la transmision del agente infeccioso
Certificacion regional y mundial (OMS)

* Interrumpir la vacunacion
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Erradicacion de poliomielitis
Plan de accion en Espaia para la erradicacion de la poliomielitis

o OBIJETIVOS

Reforzar vacunacién

Puad DE ACCION EW ESPARA PARA LA ERRADICACON DE
LA POLGMIELITIS 2

Reforzar vigilancia de PV

Plan de respuesta ante la detecciéon de
PV

4. Contencion de PV en laboratorios

Fabewns J0LE

Cobertura de primovacunacion 295%
== == Cobertura de recuerdo 295%

Disponible en: http://www.msssi.gob.es/profesionales/saludPublica/prevPromocion/PlanPolio/docs/Plan_erradicacion_poliomielitis.pdf




CONSEJO INTERTERRITORIAL DEL SISTEMA NACIONAL DE SALUD
CALENDARIO COMUN DE VACUNACION INFANTIL

Calendario recomendado para el afio 2016

VACUNACION
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CONSEJO INTERTERRITORIAL DEL SISTEMA NACIONAL DE SALUD

CALENDARIO COMUN DE VACUNACION INFANTIL

Calendario recomendado ano 2097

l EDAD

4 12 19
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VACUNACION

Poliomie litks

Difteria-Tétanos-Pertussis
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Sarmmpidn-Rubéola-Farctiditis
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Hepatitis B
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"El nuevo calendario se incorporatd & partlr de enero de 2077, En situaciones especificas las CCAA podrn adoptar ia irfroduccidn & o largo oe 2016
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Erradicacion de poliomielitis
Coberturas de vacunacion. Espana, 2000-2015
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Erradicacion de poliomielitis
Coberturas de vacunacion. Espana, 2000-2015

Cobertura serie basica Cobertura dosis 18m
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Eliminacion

Eliminacion

Desaparicion de la transmision de una
enfermedad en un area geografica

Estrategias

» Intensos programas de vacunacion coordinados en tiempo y espacio
» Sistemas de vigilancia epidemiologica sensibles y especificos

La transmision mantenida no puede ocurrir
~Mantener la vacunacion y la vigilancia epidemiologica




CONSEJ(;NTERTERRITORIAL DEL SISTEMA NACIONAL DE SALUD
CALENDARIO COMUN DE VACUNACION INFANTIL

Calendario recomendado para el afio 2016

EDAD

0 2 4 6 12 15 18 3 4 6 12 14
meses | meses | meses | meses | meses | meses | meses | aflos | aflos | afios anos afnos

VACUNACION

VPI1 VPI2 VPI3

Poliomielitis

Difteria-Tétanos-Pertussis DTPal DTPa2 DTPa3

Haemophilus influenzae b Hibl Hib2 Hib3

. Sarampién-Rubéola-Parotiditis --- TV1

Hepatitis B® HB1® HB2® - HB3®
|

Enfermedad meningocécica Cc® MenC2 MenC3

Varicela®

Enfermedad neumocécica VCN1 VCN2




Eliminacion del sarampion y la rubeola
Plan de eliminacion en Espana
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Eliminacion del sarampion y la rubeola
Objetivo y coberturas de vacunacion. Espaina, 2000-2015

Objetivo para eliminacion de sarampion y rubeola: 2 95% con 2 dosis
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Eliminacidon del sarampion y la rubeola
Coberturas de vacunacion. CCAA, ano 2015
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Control

Control

Disminucion de la transmision de una
enfermedad y de su incidencia

Estrategias

- Vacunar a poblacion a riesgo, estrategias especificas de captacion.
Disminuye morbi-mortalidad en la poblacion vacunada

- Vacunar a un porcentaje elevado de poblacion objeto.

Reduce Ia morbi-mortalidad de Ia enfermedad



CONSEJO INTERTERRITORIAL DEL SISTEMA NACIONAL DE SALUD
CALENDARIO COMUN DE VACUNACION INFANTIL

Calendario recomendado para el afio 2016
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Control de difteria, tétanos, tosferina
Coberturas de vacunacion. Espana, 2000 - 2015
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Control
Coberturas de vacunacion en adolescentes. Espaina, 2009 - 2015
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Conclusiones

Cada programa de vacunacion tiene un objetivo en
funcion de las caracteristicas de la enfermedad y de
las vacunas disponibles

Para el éxito en los programas es fundamental la
coordinacion y alcanzar y mantener altas coberturas
de vacunacion

Es necesario aumentar y mantener coberturas de
vacunacion en algunos programas
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