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PROGRAMA VACUNACION NEUMOCOCO

ANDALUCIA - 12 NOVIEMBRE 2021

1. INTRODUCCION

El programa de vacunacion frente a neumococo tiene como finalidad la disminucién de la
morbimortalidad por enfermedad neumocdcica en la poblacidn general y en los grupos de
riesgo con mayor vulnerabilidad frente a esta infeccidn.

Actualmente, en nuestro medio, se encuentran disponibles dos tipos de vacunas frente a neu-
mococo (ver ANEXO 1):

- vacuna neumocdcica conjugada 13-valente (VNC13) (Prevenar 13°)

- vacuna neumocdcica polisacaridica 23-valente (VNP23) (Pneumovax 23°)

La pauta de vacunacion antineumocdcica sera diferente si se trata de vacunacion sistematica
0 para grupos de riesgo, lo que se detalla a lo largo de la instruccién.

Con esta instruccidn se procede a unificar y sustituir las siguientes instrucciones relacionadas
con este programa de vacunacion frente al neumococo emitidas desde 2019:

- Instruccion DGSPyOF-3/2019: Programa de vacunacion frente al neumococo en
Andalucia, de julio 2019.

- Instruccién DGSPyOF-5/2020: Vacunacién antigripal y antineumocdcica de personas
institucionalizadas en residencias de Andalucia durante la campafia 2020-2021, de
octubre de 2020.

- Instruccion DGSPyOF-6/2020: Ampliacién del programa de vacunacién frente a
neumococo en Andalucia a personas de 60 a 69 afios, de noviembre de 2020.

- Instruccién DGSPyOF-7/2020: Vacunacién frente a neumococo en pacientes con
antecedente de COVID-19 grave, de noviembre de 2020.

2. VACUNACION SISTEMATICA FRENTE A NEUMOCOCO

La vacunacién sistematica es la indicacién de una vacuna a todas las personas de un grupo
etario independientemente de si tiene o no patologias de base o situaciones especiales, salvo
gue existan contraindicaciones para ello. En Andalucia, la vacunacién sistematica esta indi-
cada actualmente en todos los menores de 5 afios (a partir de los 2 meses de edad) (ver apar-
tado 2.1) y a todas las personas nacidas entre 1951y 1961 (ver apartado 2.2), y se lleva a cabo
en ambos grupos de edad con la vacuna neumocdcica conjugada 13-valente (Prevenar 13°).
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2.1. Menores de 5 anos.

Se recomienda la vacunacién frente al neumococo con la vacuna conjugada 13-valente
(VNC13) (Prevenar 13°) a todos los lactantes, con la pauta de 3 dosis, conocida como pauta
2+1: 2,4 y 11 meses.
Esta vacuna se aplica de forma simultanea con: la vacuna hexavalente a los 2, 4y 11 meses, la
vacuna del meningococo B (Bexsero®) a los 2 y 4 meses, y la vacuna del meningococo C (Neis-
vac C°) a los 4 meses.

Aclaraciones y situaciones especiales:

- Nifos menores de 59 meses de edad parcialmente o no vacunados: debe actualizarse
pauta segun esquema correspondiente a su edad y los antecedentes de dosis previas
(ANEXO 2).

- Lactantes con factores de riesgo de enfermedad invasora por neumococo (ANEXO 3):
recibirdan una dosis adicional a la pauta general a los 6 meses de edad (pauta 3+1: 2, 4,
6, 11 meses).

- Lactantes con antecedente de prematuridad (<37 semanas de edad gestacional):
independientemente de la edad gestacional, recibiran una pauta 2+1 como el resto de
nifios a término.

2.2. Adultos de 60 a 70 anos.

Se recomienda la vacunacioén frente al neumococo con una unica dosis de la vacuna conjugada
13-valente (VNC13) (Prevenar 13°) a personas que no hayan recibido esta vacuna antes, que
se encuentren en este rango de edad (ANEXO 4):

- Durante el afio 2021: actualmente se indica en todas aquellas personas nacidas entre
1951y 1961 (ambos inclusive), es decir, con edad de 60 a 70 afios.

- Durante el afio 2022: se indicara a todas aquellas personas nacidas entre 1951y 1962
(ambos inclusive), es decir, con edad entre 60y 71 afios.

3.VACUNACION FRENTE A NEUMOCOCO EN PERSONAS DE GRUPOS DE RIESGO
DE ENFERMEDAD NEUMOCOCICA INVASORA

Hay personas que, por su condicién médica, independiente de la edad, tienen un riesgo mayor
de padecer una enfermedad neumocdcica invasora (ENI), es decir, formas graves de la infec-
cion. El nivel de riesgo puede ser diferente, y con ello también el tipo de vacunas y la pauta
que debe seguirse. Dependiendo del riesgo de ENI, se describen 3 grupos, con diferentes pau-
tas, que se exponen a continuacion, y de forma simplificada en la tabla 1 (0 ANEXO 5).
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Tabla 1. Esquema simplificado del programa de vacunacion frente a neumococo en
Andalucia (informacién ampliada en instruccion DGSPyOF-10/2021)
Grupo 3
Riesgo moderado
Grupo 1 Grupo 2 G 3A G 3B
r r
Personas | Alto riesgo Alto riesgo upo upo
1 . Patologias crénicas* Post-COVID
sanas Inmunocom- inmuno-
prometidos competentes Una Dos 0 mas grave,
., ) residencias
patologia patologias
mayores
B 3 3 3 3
e VNC13 VNC13 VNC13 VNC13
VNC13%°
VNC132
24 a 59 I
meses 1 dosis de
VNC134°
VNC13%° VNC13%° VNP23°®
= + VNC134
5-59 anos - + +
VNC13* 1 dosis
60-64 anos 2 dosis de 1 dosis de
VNC13* de
65-70 ainos VNP2357 VNP238 VNC13#
VNP23°
+
> 70 afios - 1 dosis de
VNP23°®
GRUPOS: SIGLAS:
GRUPO 1: inmunodepresion, incluido ID primarias, as- VNC13: vacuna neumocdcica conjugada 13-valente.
plenia, VIH, enfermedades crénicas susceptibles de (Prevenar 13°)
recibir tratamiento inmunosupresor, trasplantados, VNP23: vacuna neumocdcica polisacaridica 23-valente
oncohematoldgicos, insuficiencia renal crénica 4-5, (Pneumovax 23°®).
sindrome nefroético, sindrome de Down.
GRUPO 2: fistula LCR, implante coclear, alcoholismo NOTAS:
crénico y cirrosis hepatica, fibrosis quistica. Antece- | 1. Sin patologias o situaciones recogidas en el Grupo 1, 2
dente de ENI previa. y 3.
GRUPO 3: 2. VNC13: pauta segun edad de inicio.
Grupo 3A*: enfermedad cardiovascular crénica, otras | 3. Pauta de VNC13 seglin edad de inicio. Pauta 3+1 si se
enfermedades respiratorias crénicas (incluyendo inicia antes de los 6 meses.
asma moderada-grave que no precise inmunosupre- 4. En mayores de 5 afios, siempre pauta de 1 dosis de
sores), enfermedad neuroldgica crénica con dificulta- | VNC13 (no administrar si ya la ha recibido previamente).
des en el manejo de secreciones, enfermedad hepd- | 5. VNC13: De 24 a 59 meses, pauta de dos dosis.
tica crénica, enfermedad celiaca, diabetes mellitus, 6. VNP23: al menos 12 meses después de VNC13 (inter-
tabaquismo. valo minimo 2 meses en <18 afios).
Grupo 3B. Antecedente de COVID-19 grave (hospitali- | 7. La segunda dosis de VNP23 se administra al menos 5
zacion). Personas institucionalizadas en residencias de afios después de la primera dosis de VNP23.
mayores.
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Actualmente, se encuentran disponibles dos tipos de vacunas para estos casos: la vacuna neu-
mocdcica conjugada 13-valente (VNC13) (Prevenar 13°) y la vacuna neumocdcica polisacari-
dica 23-valente (VNP23) (Pneumovax 23°). Se debe recordar que la VNP23 no se puede admi-
nistrar en menores de 24 meses de edad. En algunos de estos grupos, puede ser necesaria
emplear una pauta de vacunaciéon neumocdcica secuencial, consistente en la administracion
de la VNC13, y posteriormente, con un intervalo definido, de la VNP23. Se expone de forma
grafica en el ANEXO 6.

GRUPO 1. ALTO RIESGO DE ENI - INMUNOCOMPROMETIDOS.

Incluye personas inmunodeprimidas con alto riesgo de enfermedad neumocdcica invasora
(ENI), como las siguientes patologias:

- Receptores de trasplante de progenitores hematopoyéticos (TPH) o de drgano sdlido
(TOS).

- Inmunodeficiencias congénitas o adquiridas: humorales (excluyendo déficit selectivo
de IgA), celulares o combinadas, deficiencias del complemento y trastornos de la
fagocitosis.

- Cualquier neoplasia maligna, hematoldgica o de érgano sélido.

- Infecciéon por VIH.

- Insuficiencia renal crénica en estadios 4 y 5 de la National Kidney Foundation
(pacientes con filtrado glomerular <30 ml/min/1,73 m?) o sindrome nefrético.

- Enfermedades crénicas susceptibles de recibir tratamiento inmunosupresor,
incluidos aquellos con esteroides a dosis inmunosupresoras o con agentes bioldgicos:
enfermedad inflamatoria intestinal, enfermedades reumatoldgicas, asma grave,
hemoglobinuria paroxistica nocturna, sindrome hemolitico urémico, miastenia
gravis, etc.

- Asplenia anatdmica o funcional (disfuncion esplénica), incluidas la drepanocitosis y
otras hemoglobinopatias graves.

- Tratamiento con eculizumab.

- Sindrome de Down.

Estas personas deben recibir las dos vacunas antineumocdcicas (vacunacion antineumocécica
secuencial, ver ANEXO 6), dependiendo de la edad del paciente en el momento de inicio de la
vacunacién (ANEXO 7). Se debe recordar que, si comienzan la vacunacion a partir de los 5 afios
de edad, recibirdn una Unica dosis de VNC13. A partir de los 2 afios de edad, deben recibir dos
dosis como maximo de VNP23 a lo largo de la vida.
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GRUPO 2. ALTO RIESGO DE ENI - INMUNOCOMPETENTES.

Incluye personas inmunocompetentes con patologias o antecedentes que comportan un
riesgo alto de enfermedad neumocécica invasora, como alguna de las siguientes condiciones
o antecedentes:

- Fistula de liquido cefalorraquideo.

- Portadores de implantes cocleares o personas susceptibles de recibirlo.

- Antecedente personal de haber padecido una enfermedad neumocdcica invasora.
- Alcoholismo crénico y cirrosis hepatica.

- Fibrosis quistica.

Estas personas deben recibir las dos vacunas antineumocdcicas (vacunacion antineumocécica
secuencial), dependiendo de la edad del paciente en el momento de inicio de la vacunacion
(ANEXO 8). Solo recibiran una dosis de VNP23 a lo largo de la vida.

GRUPO 3. RIESGO MODERADO DE ENI.

Incluye a personas con otras patologias con riesgo moderado de enfermedad neumocécica
invasora. Los dividiremos a su vez en dos grupos:

- Grupo 3A:

- Enfermedad cardiovascular crénica, excluida la hipertension arterial.

- Otras enfermedades respiratorias cronicas, incluyendo asma que no precise
tratamiento inmunosupresor.

- Enfermedad neuroldgica crénica con dificultades en el manejo de secreciones, por
riesgo de aspiracion pulmonar.

- Enfermedad hepatica crénica.

- Enfermedad celiaca.

- Diabetes mellitus.

- Tabaquismo (fumador de al menos un cigarrillo diario).

Las personas con una patologia del Grupo 3A deben recibir la pauta secuencial
(VNC13+VNP23) si tienen edad entre 24 y 59 meses o mayores de 65 afios. Si tienen entre
5y 64 afios, recibiran una dosis de VNC13, y deben presentar al menos 2 patologias para
recibir ademads una dosis de VNP23. De cualquier forma, solo recibirian una dosis de
VNP23 a lo largo de la vida.
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- Grupo 3B:

- Personas que hayan padecido COVID-19 de forma grave, que haya precisado
hospitalizacién por ello.

- Personas institucionalizadas en residencias de mayores, independientemente de la
edad.

Las personas del Grupo 3B recibiran una dosis de VNC13 (o esquema especifico segiin edad

si son menores de 24 meses), si alin no estan vacunados.

4. FORMA DE ADMINISTRACION

Ambas vacunas se administran por via intramuscular, aunque podria utilizarse la via subcuta-
nea. La vacuna no debe administrarse en inyeccién intramuscular a personas con trombocito-
penia o cualquier trastorno de la coagulacion que pudiera contraindicar la inyeccién intramus-
cular, pero puede ser administrada subcutdneamente si el beneficio potencial claramente su-
pera los riesgos.

5. ADMINISTRACION SIMULTANEA CON OTRAS VACUNAS

Tanto VNC13 (Prevenar 13®) como VNP23 (Pneumovax 23®) puede administrarse de forma
simultanea con vacunas hexavalentes, hepatitis B, Tdpa, meningococo B, Cy ACWY, triple vi-
rica, varicela, rotavirus, vacunas inactivadas antigripales y vacunas frente a COVID-19.

La administracidon concomitante de varias vacunas debe realizarse siempre en diferentes lu-
gares de inyeccidn. Si por cualquier razén no se administra el mismo dia, no es necesario res-
petar ningun intervalo entre dosis.
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ANEXOS.

ANEXO 1.

CONSEJERIA DE SALUD Y FAMILIAS

Direccion General de Salud Publica y Ordenacion Farmacéutica

Servicio Andaluz de Salud

Vacunas antineumocdcicas disponibles para su empleo en el ambito del
Servicio Andaluz de Salud

(Pfizer Limited)

A partir de los 18 aiios de edad,
para la prevencién de la ENIl y
neumonia

VACUNA ANTINEUMOCO- .
CICA NOMBRE COMERCIAL LT?I:iAfégNNIE: COMPOSICION
(LABORATORIO)

A partir de las 6 semanas de .

VACUNA CONJUGADA edad hasta los 17 afios para 13 s‘erotlpoi de neumococos,

13-VALENTE prevenir la ENI, neumonia y oti- | €onjugados*:

(VNC13) tis causada por Streptococcus 1,3,4,5,6A, 68, 7F, 9V, 14, 18C,
pneumoniae. 19A, 19F, 23F.

PREVENAR 13°

* Conjugados con la proteina
transportadora CRM-197

VACUNA POLISACARIDICA
23-VALENTE
(VNP23)

PNEUMOVAX 23°®
(MSD Espaiia S.A.)

A partir de los 2 afios de edad,
en aquellos con un mayor riesgo
de morbilidad y mortalidad por
enfermedad neumocdcica.

NO se recomienda en menores
de 2 aiios, debido a que no se
ha establecido su seguridad y
eficacia en este grupo de edad.

Polisacaridica de 23 serotipos de
neumococos, no conjugados:
1,2,3,4,5,6B,7F, 8,9N, 9V, 10A,
11A, 12F, 14, 15B, 17F, 18C, 19F,
19A, 20, 22F, 23F, 33F
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ANEXO 2.
Pautas correctoras para ninos menores de 59 meses sin factores de riesgo para
ENI con esquemas de vacunacion con VNC13 no iniciados o incompletos

DOSIS DE VNC13 RECIBIDAS PAUTA CORRECTORA RECOMENDADA
EDAD ACTUAL
PREVIAMENTE DE VNC13
- Primovacunacién: 2 dosis, con intervalo
recomendado de 2 meses.
0 dosis - Dosis de refuerzo: 1 dosis a partir de los
11 meses. El intervalo respecto a la dosis
De2all anterior no puede ser inferior a 2 meses.
- Primovacunacién: 1 dosis, con un inter-
LS valo minimo respecto a la anterior de al
. menos 2 meses.
1 dosis . . .
- Dosis de refuerzo: 1 dosis a partir de los
11 meses. El intervalo respecto a la dosis
anterior no puede ser inferior a 2 meses.
. 2 dosis, con un intervalo minimo de 2
0 dosis
meses
2 dosis, con un intervalo minimo de al
. menos 2 meses.
1 dosis antes de los 12 meses . . .
El intervalo de la primera dosis respecto
de edad la dosis administrad . )
De 12 a 23 a la dosis a' mlr'ns rada previamente no
puede ser inferior a 2 meses.
meses 1 dosis después de los
12 meses de edad
2 dosis, antes de los 12 meses 1 dosis, con un intervalo minimo res-
de edad pecto a la anterior de al menos 2 meses
2 dosis, al menos una de ellas
después de los 12 meses
0 dosis 1 dosis
Al menos 1 dosis antes de los .
1 dosis
12 meses de edad
0 dosis antes de los 12 meses y . . .
1 dosi tre los 12 v los 23 1 dosis, con un intervalo minimo respecto
osis entre los 0s
De 24 a 59 y a la anterior de al menos 2 meses
meses
R 1 dosis antes de los 12 meses y . . .
. 1 dosis, con un intervalo minimo res-
1 dosis entre los 12 y los 23 .
pecto a la anterior de al menos 2 meses
meses
Al menos 1 dosis después de los . . 3 .
No es necesario administrar mas dosis
24 meses de edad

VCN13: vacuna neumocdcica conjugada 13-valente (Prevenar 13°)
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CONSEJERIA DE SALUD Y FAMILIAS

Direccion General de Salud Publica y Ordenacion Farmacéutica

Servicio Andaluz de Salud

ANEXO 3.
Grupos de riesgo de enfermedad neumocdcica invasora (ENI)

RIESGO DE ENI PATOLOGIAS O SITUACIONES

- Receptores de trasplante de progenitores hematopoyéticos (TPH)
o de drgano sélido (TOS).

- Inmunodeficiencias congénitas o adquiridas: humorales
(excluyendo déficit selectivo de IgA), celulares o combinadas,
deficiencias del complemento y trastornos de la fagocitosis.

- Cualquier neoplasia maligna, hematoldgica u érgano sélido.

- Infeccion por VIH.

- Insuficiencia renal crénica en estadios 4 y 5 de la National Kidney

GRUPO 1. Foundation y sindrome nefrético.
RIESGO ALTO INMUNO- - Enfermedades crdnicas susceptibles de recibir tratamiento
DEPRIMIDOS inmunosupresor, incluidos aquellos con esteroides a dosis

inmunosupresoras o con agentes bioldgicos: Enfermedad
inflamatoria intestinal, enfermedades reumatoldgicas, asma
grave, hemoglobinuria paroxistica nocturna, sindrome hemolitico
urémico, miastenia gravis, etc.

- Asplenia anatdmica o funcional (disfuncién esplénica), incluidas
la drepanocitosis y otras hemoglobinopatias graves.

- Tratamiento con eculizumab.

- Sindrome de Down.

- Fistula de liquido cefalorraquideo

- Portadores de implantes cocleares o susceptibles de recibirlo

- Antecedente personal de haber padecido una enfermedad
neumocdcica invasora

- Alcoholismo crénico y cirrosis hepatica

- Fibrosis quistica

Grupo 3A:

- Enfermedad cardiovascular crénica, excluida hipertensidn arterial

- Otras enfermedades respiratorias cronicas, incluyendo asma
moderada-grave que no precise tratamiento inmunosupresor.

- Enfermedad neuroldgica crdnica con dificultades en el manejo de
secreciones, por riesgo de aspiracién pulmonar

- Enfermedad hepatica crénica

- Enfermedad celiaca

- Diabetes mellitus

- Tabaquismo (fumador de al menos un cigarrillo diario)

Grupo 3B:

- Personas que hayan padecido COVID-19 de forma grave, que haya
precisado hospitalizacidn por ello.

- Personas institucionalizadas en residencias de mayores,
independientemente de la edad.

GRUPO 2.
RIESGO ALTO INMUNO-
COMPETENTES

GRUPO 3.
RIESGO MODERADO
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ANEXO 4.
Algoritmo. Indicaciones de la vacuna conjugada 13-valente (VNC13) en adultos
en Andalucia, 2021-2022

INDICACIONES DE LA VACUNA CONJUGADA 13-VALENTE
EN ADULTOS, ANDALUCIA 2021-22

En 2021: persona de 60 a 70 afios de edad
En 2022: persona de 60 a 71 afios de edad

/\

Si No
¢éTiene puesta 1 dosis Si tiene factores de riesgo
neumococo 13-valente de enfermedad
previamente? neumocécica invasora
Si No
No es necesario Administrar una
administrar nuevas dosis de VNC13.
dOSiS de VNC13 cOmprobar Si ma’s
Comprobar si adelante
cumple criterios de necesitaria
VNP23 también VNP23

VNC13: vacuna neumocdcica conjugada 13-valente (Prevenar 13%)
VNP23: vacuna neumocdcica polisacaridica 23-valente (Pneumovax 23%)
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ANEXO 5
Esquema simplificado del programa de vacunacidn frente a neumococo en Andalucia
Grupo 3
Ri derad
Grupo 1 Grupo 2 = ms::mo eraco E =
Personas | Ajto riesgo Alto riesgo ","po . rupo
sanas? Inmunocom- inmuno- Patologias cronicas Post-COVID
prometidos competentes Una Dos o0 mas g.‘rjave,.
, ) residencias
patologia patologias mayores
2a23 s s s s
R VNC13 VNC13 VNC13 VNC13
VNC13%°
VNC13?2
24 a 59 +
meses 1 dosis de
VNC13%°
VNC134° VNC134> VNP23°®
— + VNC13*
5-59 ainos - + +
VNC13* 1 dosis
60-64 aios 2 dosis de 1 dosis de
VNC13* de
65-70 aiios VNP2367 VNP23° VNC134
VNP23°®
+
> 70 afos - 1 dosis de
VNP23°®
GRUPOS: SIGLAS:

GRUPO 1: inmunodepresion, incluido ID primarias, as-
plenia, VIH, enfermedades crénicas susceptibles de
recibir tratamiento inmunosupresor, trasplantados,
oncohematoldgicos, insuficiencia renal crénica 4-5,
sindrome nefrético, sindrome de Down.

GRUPO 2: fistula LCR, implante coclear, alcoholismo
crénico y cirrosis hepatica, fibrosis quistica. Antece-
dente de ENI previa.

GRUPO 3:

Grupo 3A*: enfermedad cardiovascular cronica, otras
enfermedades respiratorias crénicas (incluyendo
asma moderada-grave que no precise inmunosupre-
sores), enfermedad neuroldgica crénica con dificulta-
des en el manejo de secreciones, enfermedad hepa-
tica crénica, enfermedad celiaca, diabetes mellitus,
tabaquismo.

Grupo 3B. Antecedente de COVID-19 grave (hospitali-
zacion). Personas institucionalizadas en residencias de
mayores.

VNC13: vacuna neumocdcica conjugada 13-valente.
(Prevenar 13°®)

VNP23: vacuna neumocdcica polisacaridica 23-valente
(Pneumovax 23°®).

NOTAS:

1. Sin patologias o situaciones recogidas en el Grupo 1, 2
y3.

2. VNC13: pauta seguin edad de inicio.

3. Pauta de VNC13 segun edad de inicio. Pauta 3+1 si se
inicia antes de los 6 meses.

4. En mayores de 5 afos, siempre pauta de 1 dosis de
VNC13 (no administrar si ya la ha recibido previamente).
5. VNC13: De 24 a 59 meses, pauta de dos dosis.

6. VNP23: al menos 12 meses después de VNC13 (inter-
valo minimo 2 meses en <18 afios).

7. La segunda dosis de VNP23 se administra al menos 5
afios después de la primera dosis de VNP23.
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ANEXO 6.
Vacunacion antineumococica secuencial.

La vacunacién antineumocdcica secuencial estd indicada en algunos pacientes (Grupos 1, 2 y
algunos pacientes del Grupo 3A) a partir de los 24 meses de edad, ya que la vacuna VNP23 no
se puede administrar en menores de esta edad.

A continuacidn, se exponen las posibles situaciones que se pueden dar en la practica clinica:

VACUNACION SECUENCIAL VNC13 - VNP23 (>24 meses) - intervalos minimos

Sin antecedentes de Inmunodeprimidos

vacunacién antineumocécica

UNC13 [E=== yNp23 TR VNP23
IConantecedentedeVNCB l Intervalo

> 5 afios

| Con antecedente de VNP23 l Intasval
ntervalo

* Intervalo minimo: 2 meses en <18 afios y en inmunodeprimidos VNC13: vacuna Sci i 13.val
** Intervalo minimo: 2 meses en <18 afios VNP23: vacuna neumocécica polisacaridica 23-valente (Pneumovax 23°)
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ANEXO 7.

CONSEJERIA DE SALUD Y FAMILIAS

Direccion General de Salud Publica y Ordenacion Farmacéutica
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GRUPO 1. Vacunaciéon antineumocdcica en personas con alto riesgo de enfer-
medad neumocdcica invasora - inmunocomprometidas

VNC13 (PREVENAR 13°) VNP23 (PNEUMOVAX 23°)

Hlefy INIC!° Serie primaria Dosis de recuerdo Dosis primaria LERBEE

VACUNACION recuerdo

1 dosis de VNC13
3 dosis de VNC13 separada al menos
De2a6 . . .
il Rl
I tenga >11 mesle,stj:idad 1 dosis de VNP23
~ a partir de los 24 meses de
1 dosis de VNC13 edad, con un intervalo éptimo
De7aill 2 dosis de VNC13 separada al menos de alﬂ:;:;z;;:;zssiliizde la
intervalo minimo entre 2 meses después de la . o
HNESES dosis de 4 semanas segunda dosis, y que -intervalo minimo de
tenga >11 meses de edad 2 meses-
O3 int:rs;sc;sn‘:ﬁl?:l\‘:gtre No precisa 1 dosis de
IS dosis de 2 meses VNP23 a
1 dosis de VNP23 los 5 afios
. con un intervalo 6ptimo de al i
De 24 a 59 ) 2 dosis d,e .VNC13 . menos 12 meses desde la Ultima j‘: I\a"::;;s
intervalo minimo entre No precisa dosis de VNC13 :
meses dosis de 2 meses . N anterior
-intervalo minimo de
2 meses-
1 dosis de VNP23
con un intervalo 6ptimo de al
De5a1l7 1 dosis de VNC13 No precisa menos 12 meses de la ditima
s dosis de VNC13
-intervalo minimo de
2 meses-
1 dosis de VNP23
con un intervalo éptimo de
>18 afios 1 dosis de VNC13 No precisa al Tlet}x: iisr:;ejss\/?\lecsf: la
-intervalo minimo de
2 meses-
Siglas:
VNC13: vacuna neumocdcica conjugada 13-valente. VNP23: vacuna neumocécica polisacaridica 23-valente.
Notas aclaratorias:

1. En caso de antecedente de vacunacion con VNP23:

- 2 a17 afios: se debe dejar un intervalo éptimo de al menos 12 meses (aunque el minimo puede ser de al menos 2
meses) para administrar la VNC13.
- >18 afos: se debe dejar siempre un intervalo éptimo de al menos 12 meses para administrar la VNC13.

2. En personas con trasplante de progenitores hematopoyéticos: se recomienda comenzar la vacunacion frente a
neumococo a los 3 meses del trasplante con 3 dosis de VNC13 (3, 4 y 5 meses) y un recuerdo con VNP23 a los 12
meses del trasplante. En caso de presentar enfermedad injerto contra huésped (EICH) activa se recomienda sustituir
esta dosis de VNP23 por una cuarta dosis de VNC13, dado que la respuesta inmunoldgica es menor. En todos los
pacientes sometidos a TPH se recomienda administrar una dosis de VNP23 de recuerdo, transcurridos al menos 5
afios desde la primera dosis. En el caso de que esta dosis, se administre antes de los 65 afios de edad, recibirdn una
dosis de VNP23 adicional a partir de los 65 afios, con un intervalo de al menos 5 afios de la dosis anterior.
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ANEXO 8.

CONSEJERIA DE SALUD Y FAMILIAS

Direccion General de Salud Publica y Ordenacion Farmacéutica
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GRUPO 2. VACUNACION ANTINEUMOCOCICA EN PERSONAS CON ALTO RIESGO
DE ENFERMEDAD NEUMOCOCICA INVASORA - INMUNOCOMPETENTES.

Nota aclaratoria:

VNC13 (PREVENAR 13°) VNP23 (PNEUMOVAX 23°)
ERARINICIS Serie primaria Dosis de recuerdo Dosis primaria LEEBCE
VACUNACION P P recuerdo
3 dosis de VNC13 1 dosis de VNC13
. . separada al menos 2 meses
De2a6 intervalo minimo entre , .
. después de la tercera dosis,
meses dosis de al menos X
y que tenga 1 dosis de VNP23
4 semanas A
>11 meses de edad A partir de los 24 me-
ses de edad, con un
2 dosis de VNC13 1 dosis de VNC13 intervalo éptimo de al
. - separada al menos 2 meses menos 12 meses
De7all intervalo minimo entre . s .
- después de la segunda do- desde la ultima dosis
meses dosis de al menos .
4 semanas sis, y que tenga de VNC13
>11 meses de edad -intervalo minimo de
2 -
2 dosis de VNC13 meses
De 12a 23 intervalo minimo entre .
. No precisa
meses dosis de al menos
2 meses
1 dosis de VNP23
2 dosis de VNC13 Intervalo éptimo de NO
. L. al menos 12 meses
De 24 a 59 intervalo minimo entre . e .
meses dosis de al menos No precisa desde la ultima dosis
de VNC13
2 meses . .
-intervalo minimo de
2 meses-
1 dosis de VNP23
Intervalo éptimo de
al menos 12 meses
ggoia 17 1 dosis de VNC13 No precisa desde la ultima dosis
de VNC13
-intervalo minimo de
2 meses-
1 dosis de VNP23
Intervalo éptimo
P 1 dosis de VNC13 No precisa de al menos 12
>18 afnos P meses desde la
ultima dosis de
VNC13
Siglas:

VNC13: vacuna neumocdcica conjugada 13-valente.
VNP23: vacuna neumocdcica polisacaridica 23-valente.

En caso de antecedente de vacunacion con VNP23:
- 2a 17 afos: se debe dejar un intervalo éptimo de al menos 12 meses (aunque el minimo puede ser de al menos 2
meses) para administrar VNC13.
- >18 aiios: se debe dejar siempre un intervalo dptimo de al menos 12 meses para administrar VNC13.
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ANEXO 9.
GRUPO 3A. VACUNACION ANTINEUMOCOCICA EN PERSONAS CON RIESGO
MODERADO DE ENFERMEDAD NEUMOCOCICA INVASORA

RIESGO MODERADO DE ENI - GRUPO 3A
- Menores de 5 afios o adultos de 65 afios 0 mas con una sola patologia de riesgo
moderado.
- Personas de cualquier edad con al menos 2 patologias de riesgo moderado.

VNC13 (PREVENAR 13°) VNP23 (PNEUMOVAX 23°)
\EE?UDI\III':(I:T:(I)?\J Serie primaria Dosis recuerdo Dosis primaria | Dosis recuerdo
3 dosis de VNC13 1 dosis de VNC13
De2a6 intervalo minimo en- 2 ?negfészaefllﬁ%%ﬂa .
meses tre dosis de 4 sema- dosi p 1 dosis de VNP23
nas tercera dosis, y que tenga A partir de los 24
>11 meses de edad meses de edad,
2 dosis de VNC13 1 dosis de VNC13 con un intervalo
De7all intervalo minimo en- separada al menos optimo de al me-
tre dosis de 4 serma- 2 meses después de la se- nos 12[’“_6565
ameses has gunda dosis, y que tenga desc.Ie la dltima do-
>11 meses de edad sis de VNC13
2 dosis de VNC13 -intervalo minimo
De12a23 intervalo minimo en- No precisa de 2 meses-
meses tre dosis de al menos P
2 meses
1 dosis de VNP23* NO
con un intervalo
6ptimo de al me-
DE 2e Ly 1 dosis de VNC13 No precisa nos 12¢m_eses
afnos desde la Ultima do-
sis de VNC13
-intervalo minimo
de 2 meses-
1 dosis de VNP23
Intervalo ép-
timo de al me-
>18 afios 1 dosis de VNC13 No precisa nos 12 meses
= desde la ul-
tima dosis de
VNC13
Siglas:

VNC13: vacuna neumocdcica conjugada 13-valente.
VNP23: vacuna neumocdcica polisacaridica 23-valente.
Notas:
*: En nifos a partir de 24 meses, en cuanto al asma o similar, se tendra en cuenta como patologia crénica
para decidir la aplicacion de la VNP23 que sean casos moderados-graves o no controlados.
En caso de antecedente de vacunacion con VNP23:
- 2 a 17 afios: se debe dejar un intervalo 6ptimo de al menos 12 meses (aunque el minimo puede
ser de al menos 2 meses) para administrar la VNC13.
- >18 anos: se debe dejar siempre un intervalo dptimo de al menos 12 meses para administrar la
VNC13.
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Mas informacion

e Documentacion oficial sobre vacunacion frente al neumococo:

- Andavac. Campafia #ParemosLaNeumonia. Disponible en: https://www.anda-

vac.es/campanas/neumonia/

- Servicio Andaluz de Salud. Citacion. Disponible en: https://www.sspa.juntadeandalu-

cia.es/servicioandaluzdesalud/ciudadania/citas-en-centros-de-atencion-primaria
- Sistema de Vigilancia Epidemioldgica. Consejeria de Salud y Familias, Junta de Andalucia. Hos-

pitalizacion por COVID-19 en Andalucia.

e Fichas técnicas de las vacunas neumocdcicas disponibles en el SSPA:
- Ficha técnica Prevenar 13°:
o https://cima.aemps.es/cima/pdfs/es/ft/09590002/FT_09590002.pdf
- Ficha técnica Pneumovax 23°:
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