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Barcelona, 22 de Setembre de 2020 
 

Document de sol·licitud de finançament de la vacuna antipneumocòcica 
conjugada 13 valent per adults de > 65 anys i per pacients amb malalties 
cròniques càrdio-respiratòries a partir dels 50 anys. 

 
Societats científiques signants: SCATT, SOCAP, SCMIMC, SCP, GRAP, 
SEMG, SCC, SEFAC 

 
 

La malaltia pneumocòccica (MP) que inclou, principalment, Pneumònia 
Pneumocòccica (PP) i Malaltia Pneumocòccica Invasora (MPI), suposa un 
problema de salut global i de gran magnitud. La MP mostra les majors taxes 
d’incidència en edats primerenques (primers anys de vida) i en edat adulta, a 
partir dels 60 anys. Malgrat que les dades reportades des dels sistemes de 
vigilància es basen en MPI, la PP és la forma de presentació més freqüent en 
adults1. Alguns estudis han demostrat que l’edat i algunes malalties cròniques, 
augmenten, de forma significativa, el risc de MP2,3. Segons les dades d’un estudi 
de 2011 realitzat per Gil Prieto i col·laboradors a Espanya, la taxa 
d’hospitalització per PP oscil·la entre 26,2 i 90,5 casos/100.000 habitants en 
adults ≥18 i ≥65 anys, respectivament, multiplicant-se, de forma significativa, a 
mesura que augmenta el número de comorbilitats4. Els estudis que han avaluat 
quin és l’efecte de l’acumulació de factors que influeixen sobre la incidència i risc 
de MP, han demostrat com les persones amb 2 o més factors de risc, poden 
presentar una incidència similar a grups considerats d’alt risc (pacients 
immunodeprimits)2,5. Considerant les taxes d’incidència reportades a Espanya, 
això suposa un important número de casos nous anuals, amb un gran impacte 
en els costos al nostre sistema sanitari, que justificaria plantejar mesures de 
prevenció sobre grups de població de risc per reduir la càrrega de malaltia. 

 

A Espanya, actualment disposem de 2 vacunes antipneumocòcciques per la 
prevenció de MP, la vacuna antipneumocòccica polisacarídica 23 valent (VPP23) 
i la vacuna conjugada 13 valent (VPC13). Fora de la MPI, els estudis existents 
no han demostrat, de forma concloent, l’eficàcia de VPP23 per la prevenció de 
PP en població d’edat avançada o amb factors de risc6,7. Existeix una àmplia 
experiència amb VPC13 en població pediàtrica, amb ús sistemàtic en nombrosos 
països, fet que ha permès demostrar un gran impacte en la reducció de MPI, PP i 
otitis mitjana8,9,10 en aquest grup d’edat. A part de l’ús en vacunació infantil, en 
els adults els estudis d’immunogenicitat realitzats amb VPC13 han demostrat 
resposta d’anticossos funcionals igual o superior a VPP23 en individus ≥50 anys, 
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així com memòria immunològica11,12. Respecte la seva eficàcia, un assaig clínic 
aleatoritzat, doble cec i controlat amb placebo en el que es van incloure més de 

 

84.000 individus ≥65 anys (Community-Acquired Pneumonia Immunization Trial 
in Adults, CAPiTA) realitzat a Holanda, va demostrar l’eficàcia (i seguretat) de 
VPC13 per la prevenció de PP i MPI causada per serotips vacunals13. En aquest 
estudi, que incloïa persones immunocompetents, sans, i amb diferents 
comorbiditats, no es varen observar diferències en els nivells d’anticossos 
assolits en grups de pacients amb malaltia crònica, respecte persones sanes, 
motiu pel qual s’estima un benefici clínic en ambdós poblacions14,15. 
Darrerament, un estudi pragmàtic en població major de 65 anys a EEUU va 

 

demostrar que l’efectivitat de la VPC13 front a Pneumònia Adquirida a la 
Comunitat (PAC) que requeria hospitalització era del 72,8% (IC 95%: 12,8- 
91,5%)16. 

 
Considerant l’augment del risc de MP en determinats grups de població adulta i 
l’impacte que han demostrat les vacunes existents sobre la mateixa, moltes 
Societats Científiques Espanyoles han firmat un document de consens 
recomanant la vacunació amb VPC1317. Addicionalment, des de l’any 2015, 
l’Associació Americana de Diabetis recomana la vacunació amb VPC13 seguida 
de VPP23 (als 6-12 mesos) a tots els diabètics ≥6518, mentre els pacients amb 
patologia respiratòria, la guia espanyola pel maneig de la Malaltia Pulmonar 
Obstructiva Crònica [MPOC (GesEPOC)] inclou la recomanació de vacunar amb 
VPC1319 i, a nivell global (GOLD 2017), es recomana la vacunació seqüencial 
amb VPC13 i VPP23 en pacients amb MPOC ≥65 anys20. 

 
L’evidència disponible a data d’avui ha justificat la inclusió de VPC13 en els 
programes de vacunació sistemàtica en adults en diferents paises. EEUU, 
Austràlia, Grècia o Argentina, han inclòs VPC13 en el calendari de vacunació per 
població ≥65 anys21,22,23,24 i, alguns països com Itàlia l’han inclòs en algunes 
cohorts d’edat (65 i 70 anys).25 Pels grups d’alt risc, VPC13 està recomanada en 
la majoria de països europeus i a EEUU; i en alguns països com França o 
Portugal inclouen la recomanació per tots els grups de risc, no només 
immunodeprimits26,27. A Espanya, algunes Comunitats Autònomes han 
actualitzat els últims anys els calendaris de vacunació antipneumocòccica de 
l’adult. A l’abril de 2016, es va incloure VNC13 per la vacunació sistemàtica de 
la cohort de 60 anys a Madrid,28 ampliant-se a Gener de 2018 amb la inclusió de 
la VPC13 a totes les persones >60 anys, així com persones >18 anys amb 
patologia crònica34. A Castella i Lleó, a l’octubre del 2016, es va incloure per la 
cohort de 65 anys29, igual que a La Rioja i a Galícia, on es va incloure al març i 
juny de 2017, respectivament30,31. A l’informe realitzat pel Comitè Assesor de 
Vacunes de la Comunitat de Madrid, la justificació de l’adopció d’aquesta mesura 
es va fonamentar, no només en l’alta incidència en edats avançades, sinó també 
en el perfil farmacoeconòmic favorable que suposa la VPC1332. Segons els 
resultats del model dinàmic desenvolupat per Lorente-Antoñanzas i 
col·laboradors, en el que es va avaluar l’impacte pressupostari de la vacunació 
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de la cohort de 65 anys en el marc del sistema sanitari a Espanya, s’estimen uns 
estalvis nets pel sistema de 4M€ en un període de 5 anys aproximadament, en 
base als casos de malaltia evitats en aquesta població33. Addicionalment a 
l’aproximació de vacunació per cohorts d’edat, Astúries ha sigut la primera regió 
espanyola que ha inclòs al seu calendari la vacunació sistemàtica de tots els 
grups de risc (immunodeprimits i persones amb malalties cròniques), a partir dels 
6 anys d’edat34. 

 
 

Pels diferents motius anteriorment exposats, es sol·licita la inclusió de 
VPC13 per persones adultes, tant per edat (a partir dels 65 anys), com per 
malalties de risc a tot adult (incloent les malalties cròniques), en el 
programa de vacunació vigent a Catalunya. Malgrat que les Societats 
Científiques signants del present document aplaudeixen que la Conselleria 
de Salut en el Calendari Vacunal Infantil hagi inclòs la VPC13 per tots els 
nens nascuts a partir del 1 de gener de 201635, considerant que Catalunya 
hauria de fer un pas endavant per equiparar-se a altres Comunitats 
Autònomes i a altres països de l’entorn, finançat VPC13 per totes les 
persones ≥65 anys, independentment de la seva condició clínica, i per les 
persones ≥50 anys amb malalties cròniques de risc. 

 

 

President SOCAP President SCATT 
Enric Barbeta Sánchez Ángela Martínez Picó 
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