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“Yroduccion

El empleo sistematico de vacunas para la prevencion de
determinado tipo de enfermedades infecciosas, constituye
una de las medidas sanitarias mas eficaces y rentables que se
conocen, no solo por la proteccion individual que confieren,
sino porque, si se alcanza una determinada cobertura en toda
la comunidad, se interrumpe la transmisién de la enfermedad
protegiendo asi de la misma a personas que no tienen defen-
sas contra ella. El objetivo primordial de los programas de
vacunacion es conferir resistencia a la comunidad frente a
dichas enfermedades ademés de la proteccion individual
inmediata. En la actualidad la aparicion de nuevas vacunas ha
planteado nuevas posibilidades en cuanto a profilaxis de
enfermedades inmunoprevenibles que, junto con la informa-
cion clinica y epidemiologica, han de ser evaluadas también
desde el punto de vista econdmico.

La valoracion econémica de las intervenciones permite
“timizar el beneficio de los recursos empleados tomando

*Tumo referencia los costes del programa vacunal y los resulta-

dos obtenidos del mismo. Por ello, los elementos que permi-
ten tomar decisiones adecuadas en las mejores condiciones
para el establecimiento de prioridades son: los estudios epide-
miologicos, que indican la incidencia de la enfermedad en una
poblacion determinada, estudios observacionales y ensayos
clinicos que determinan la eficacia y efectividad de las inter-
venciones y por otro lado, los estudios farmacoeconémicos
que calculan la relacion entre los efectos y los costes (1).

Dentro de los estudios de evaluacion econémica es impor-

tante definir los diferentes fipos a los que se hace referencia
en este trabajo:

1.- Estudios coste-beneficio, en los que las consecuencias
del programa se valoran y miden en unidades monetarias, lo
cual permite el estudio del valor del programa y su compara-
cion con programas alternativos. Se trata de medir la rentabili-
dad social del programa (2).

2.- Estudios coste-efectividad, en los que las consecuen-
cias de la aplicacion del programa no se valoran en términos
monetarios sino de salud, a saber: casos evitados, infecciones
prevenidas, morbilidad, etc (2).

3.- Estudios coste-utilidad, donde las opciones compara-
das tienen efecto tanto sobre la supervivencia como sobre la
calidad de vida. Se expresan en afios de vida ganados ajusta-
dos por calidad (1).

Material y métodos

Se han utilizado las siguientes bases de datos para reali-
zar las busquedas bibliograficas: Shase Xmed (Medline,
Embase, Biosis, Cancerlit...), Adis data base (especifica sobre
vacunas). Los datos extraidos corresponden al periodo com-
prendido entre el afio 1984 y abril de 1998. Se han utilizado
los siguientes términos incluidos en el Tesauro del MESH
(Medical Subject Headings) descritos en la Tabla |.

Se han cruzado todos los términos econémicos con los tér-
minos genérico Vaccines y Vaccine con Spain y seguidamente
con cada una de las vacunas especificas con el objeto de
obtener resultadog mas concretos.

2. - Evaluacion de la notificacién de E.D.O.

4.1, - Situacion General,
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Tabla 1. Términos utilizados para la realizacion de la
busqueda bibliografica.

Términos Términos Ambito
econémicos vacunales geografico
Cost-Benefit Analysis | Vaccines Spain

Cost-Benefit ratio
Cost-Effectiveness
Cost and Efficiency
Cost and Utility

Haemophilus vaccines
Viral Hepatitis vaccines
Hepatitis B vaccines
Viral Hepatitis vaccines
Vaccine
Influenza vaccine
Tetanus vaccine
Poliovirus vaccine

Se han incluido para la revisién todos aquellos articulos
que siendo realizados en Espafa, incorporasen una valora-
cion economica comparando los costes en relacion con la
efectividad o beneficio obtenido por programa de vacunacion.

Un articulo (3) fue incluido aunque no apareci6 referencia-
do en la blsqueda sino en la revision de las referencias biblio-
gréficas (4).

Se ha realizado una revision de todos los trabajos teniendo
en cuenta, entre otras, las siguientes variables: tipo de analisis
econdmico, valoracion de las diferentes alternativas aportadas
por los autores, aplicacion del andlisis de sensibilidad e
influencia del estudio en la toma de decisiones en el sector
publico de salud.

Se extrajeron de cada uno de los estudios los datos
siguientes: referencia del estudio, tipo de vacuna, ambito geo-
grafico, tipo de analisis economico, alternativas analizadas,
eficacia protectora de la vacuna, cobertura vacunal, método
analitico utilizado, tipos de costes analizados, precio unitario
de la vacuna, tasa de descuento (utilizada para establecer la
correccion monetaria debido a la fluctuacion en el tiempo de la
moneda para adecuar los costes y beneficios futuros al valor
actual), analisis de sensibilidad (aplicado para valorar si el
peso de las conclusiones fue comprobado teniendo en cuenta
los cambios en las suposiciones del analisis) y opcion mas
rentable propuesta (Tabla Il).

Resultados

Fueron revisados un total de 19 estudios de evaluacion
econdmica sobre vacunas: 9 con la vacuna antihepatitis B
(3,5-12); 2 con la vacuna antineumocdcica (13,14); 3 con la
vacuna antihepatitis A (15-17); 2 con la vacuna antigripal
(18,19); 1 con la vacuna antitetanica (20) y 1 con la vacuna
anti-Hib (21). Estos estudios se encuentran resumidos en la
Tabla II.

En relacion con el ambito geogréfico estudiado, 10 traba-
jos se han realizado a nivel regional (Cataluna: 5; Sevilla: 1;
Murcia: 2; Cérdoba: 1; Huesca: 1 y Valencia: 1) y los 8 restan-
tes a nivel nacional.

Se han excluido cuatro articulos (22-24) por considerar
que no cumplen los criterios anteriormente mencionados o
aparecer en dos publicaciones diferentes.

Del total, 2 de ellos (5,8) evaltian exclusivamente estrate-
gias selectivas de vacunacion (personal sanitario), refiriéndo-

se el resto a la poblacién espanola en general.

Segln el tipo de estudio realizado se han contabilizado 9
de andlisis coste-efectividad, 4 estudios de andlisis coste-
beneficio, 1 estudio de andlisis coste-efectividad y coste-bene-
ficio conjuntamente, 2 de razén de eficiencia y 2 de andlisis de
costes .

De los 18 articulos, 17 analizan diferentes alternativas de
vacunacion que se reflejan en la Tabla Il.

La eficacia protectora difiere segun los diferentes trabajos
para una misma vacuna. En el caso de la vacuna antihepatitis
B, la eficacia oscila entre un 90-95 %; entre un 66-80 % para
la vacuna antineumocdcica y en lo referente a la vacuna
antihepatitis A, un autor (15) no refleja el porcentaje de efica-
cia, mientras los otros dos (16,17) la sitdan en un 90%. En
aquellos estudios sobre la vacunacion frente a Hib y tétanos
no aparece ningun dato sobre la eficacia de dichas vacunas.

Solamente en 3 articulos se menciona haber utilizado
como método analitico el Modelo de Markoyv, refiriéndose dos
de ellos a la vacuna antihepatitis B y uno a la vacuna frente a
la hepatitis A.

El tipo de costes incluidos varia bastante en cada estudio,

aunque la mayoria aparecen como costes directos e indirec-
tos. No hay que olvidar que éstos ultimos son dificilmente
medibles en términos econdmicos, lo que origina diferentes
apreciaciones segun los autores.

En relacion al precio de un mismo tipo de vacuna se ha
encontrado una amplia diferencia entre ellos, con precios
desde 800 Pts hasta 8.700 Pts para la vacuna antihepatitis B,
1.200 6 1.970 Pts para la antineumocdcica y 357 6 517 Pts
para la antigripal.

La tasa de descuento aparece en 9 articulos, situdandose
entre 0 y 10 % y es importante considerar que en 10 de ellos
se ha realizado analisis de sensibilidad.

De los 18 estudios solamente en uno de ellos no se sugie-
re una opcion mas rentable, sino que aconseja la realizacion
de un estudio coste-beneficio posterior.

Discusion -

Una vez terminada la valoracion y andlisis de estos traba-
jos, se ha llegado a la conclusion que existe una carencia
importante de estudios econdmicos sobre vacunas en nuestro
pais, teniendo en cuenta que son de gran valor e influyen de
manera importante en la toma de decisién para la implanta-

cion de programas vacunales en las distintas Comunidades

Autonomas.

De todos los estudios revisados, se podria considerar que
solo dos de ellos han tenido una cierta influencia en las actua-
ciones que desde Salud Plblica se han llevado a cabo, como
es el caso de la vacunacion de la hepatitis B con la consi-
guiente decision de vacunar a los adolescentes frente a esta
enfermedad por parte de las Autoridades Sanitarias de
Catalufa.

Esta apreciacion no implica que no se contemple la posibi-
lidad que otros estudios hayan podido influir de manera positi-
va en este aspecto, sino mas bien parece, que no se ha docu-
mentado.

A la hora de realizar un estudio farmacoeconémico, es
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Tabla 2. Caracteristicas de los estudios de evaluacién econémica de vacunas realizados en Espana desde
1984 hasta Abril de 1998.

Ref. Estudi Tipode | Ambito | Tipo de Alternativas | Eficacia | Método | Costes Costede | Tasade Anélisis de Opcion
B1. ESWAI0 | vacuna |geografico| estudio | analizadas |protectora | analitico |incluidos | una dosis | descuento | sensibilidad | mds rentable
Rivera, 1984 | Hep.B | H. Virgen | ACB PH, AR+S 95% Modelo Directos e 4591 | 8% No AR+S
Rocio farmaco- | Indirectos
(Sevilla) econémico
Grupo Espanol | Hep. B | Espana | AC Modelo Directos e 8.700 No
de estudio farmaco- | Indirectos
Hep. B, 1987 economico
Antofianzas, |[Hep.B |Espana | ACE AR,ARN,EXA+| 95% Modelo | Directos e 1.550 | 4,7% Si A+SE
1991 SE,RN+SE, AR+ farmaco- | Indirectos
SE econdmico
Antonanzas, |Hep.B |Espafia | ACE ARARN,EX.A+| 95% Modelo Directos e 1.550 | 4,7% Si A+SE
1992 SE,AR+SE farmaco- | Indirectos
economico
Guillen, 1992 | Hep.B | Espana | ACE PH,PH+S Modelo Directos e 3.394 No PH
farmaco- | Indirectos
economico
Navas, 1992 | Hep.B | Catalufia | RE AR.AR+S Modelo Directos e 1.300 No AR si
farmaco- | Indirectos p<23%
economico
A Guillen, 1995 | Hep.B | Murcia ACE A RN,A+RN 95% Modelo Directos e 800 | 023,57 | Si A
farmaco- | Indirectos 10%
4 £conomico
Antonanzas, |Hep.B | Cataluna | ACE ARN,A+RN, 90% Modelo Directos e 1.300 | 5% Si A+SE
1995 A+SE RN+SE, Markov Indirectos
A+RN+SE
Garuz, 1997 |Hep.B | Espana | ACE ARN,A+RN, 90% Modelo Directos e 1.100 | 5% Si A+SE
A+SE,RN+SE, Markov Indirectos
A+RN+SE
Plans, 1995 | Neumoc | Catalufa | ACE 5-24 a,25-44a | 80% Modelo | Directos 1.200 | 5% Si >65a
4564 a, > 65a farmaco-
economico
Jiménez, 1996 | Neumoc | Espaiia | ACE, NV > 60 afios | 66% Modelo Directos e 1.970 | 5% Si > 60 anos
ACB farmaco- | Indirectos
economico
Navas, 1995 |HepA | Catalupa | RE M+V, M+V+S Modelo Directos e 2.191 Si M+V sip<
farmaco- | Indirectos 27.4%
economico
Amal, 1997 HepA | Espaiia | ACE AN,AR,ARlg 90% Modelo | Directos e 6% Si AR
Markov Indirectos
Plans, 1997 |[HepA | Catalufa | AC <15a,>15a 90% Modelo Directos §22 Si <15a
L >15a+S farmaco- >15a+S
g economico
Almuzara, Gripe Huesca | ACE PG,AN,PA 70% Modelo Directos e 357 No PA
1987 farmaco- | Indirectos
economico
Gavira, 1990 | Gripe La Victoria | ACB PG,NV 70% Modelo | Directos e 517 No PG
(Cordoba) farmaco- | Indirectos
economico
Carrillo, 1993 | Tétanos | Murcia ACB 20-60 a,NV Modelo Directos e 9 No 20-60 a
farmaco- | Indirectos
economico
Asensi, 1995 | Hib Area Hosp.| ACB <5a, NV Modelo Directos e 3.000 No <ba
LaFe farmaco- | Indirectos
(Valencia) economico

Abreviaturas: p= prevalencia de infeccién. Tipo de estudio: ACE= andlisis coste-efectividad; ACB= analisis coste beneficio; AC= analisis de costes; RE= razon de
eficiencia. Alternativas analizadas: A= adolescentes; RN= recién nacidos; SE= screening de embarazadas + inmunizacion activa y pasiva de recién nacidos; EX=
exposicion accidental; PG= poblacion general; AR= grupos alto riesgo; PH= personal hospitalario; S= screening; NV= no vacunacion; AN= ancianos; PA= poblacion

activa; ARIg= inmunizacion pasiva de grupos de alto riesgo; M= manipuladores; V= viajeros internacionales; N= nifios > 15 meses.

importante aplicar una metodologia adecuada, que permita
analizar los datos de forma rigurosa y obtener conclusiones
solidas.

A esto, hay que anadir la necesidad que la metodologia
utilizada en cada caso y los objetivos, aparezcan claramente
definidos por el autor. En la mayoria de los estudios se han

detectado carencias importantes en estos aspectos, por lo que
se sugiere la unificacion de criterios analiticos y estandares
metodologicos que permitan una valoracion clara de los datos
aportados.

En los estudios revisados se considera que sélo los 8 méas
recientes cumplen los criterios de rigor metodoldgico anterior-

BOLETIN
L&+ EPIDEMIOLOGICO

865



mente mencionados.

En la actualidad, son muchos los paises donde este tipo
de trabajos destinados a la evaluacion econémica de progra-
mas vacunales se hacen de forma sistematica y se han
implantado desde hace varios afos. Como se puede observar
en esta revision, han sido muy pocos los estudios llevados a
cabo en nuestro pais, por lo que se deberia impulsar la reali-
zacion de los mismos a nivel publico y privado.

Los andlisis econémicos juegan un papel clave a la hora
de asignar los recursos destinados a la Salud Publica, siendo
su uso para la toma de decisiones hasta este momento muy
limitado. Durante los ultimos anos en Espana, parece existir
una tendencia creciente en la aparicion de este tipo de traba-
jos. Esto, podria estar motivado por el hecho que a la hora de
evaluar un programa vacunal, los responsables de Salud
Publica no sdlo exigen encontrar pruebas suficientes de la efi-
cacia y seguridad de las vacunas sino también necesitan com-
probar que los beneficios sociales de su utilizacion justifiquen
el gasto adicional que ello supone.
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EVALUACION DE LA NOTIFICACION DE ENFERMEDADES DE DECLARACION OBLIGATORIA

Porcentajes de declaracion de base poblacional. Julio 1998.

SEMANAS PORCENTAJE DE DECLARACION (1) PORCENTAJE DE DECLARACION EN BLANCO (2)
26 77,46 11,34
27 86,14 12,38
28 73,73 16,37
29 83,70 13,42
30 71,18 9,43

(1) El porcentaje poblacional de declaracion estima la proporcion de personas en La Rioja sobre las que se ha recibido notificacion de casos.
(2) El porcentaje poblacional de declaracion en blanco estima la proporcion de personas de La Rioja sobre las que, habiendo recibido informacion,

la notificacion esta en blanco.

Durante el mes de julio de 1998 ha disminuido en un promedio de 10 puntos la notificacion semanal de enfermeda-

des de declaracion obligatoria, coincidiendo, probablemente con el periodo de vacaciones, por lo que se hace necesario
insistir en que las personas que realizan las sustituciones deben enviar también la declaracion.
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Depésito Legal LR - 372 - 1993 - imprenta torroba, s.a.

DISTRIBUCION MENSUAL DE E.D.O. POR ZONAS DE SALUD. LA RIOJA. JULIO 1998.
(TASAS POR 100.000 HABITANTES)

ZONA |Cervera| Alfaro |Calahorra| Amedo | Ausejo |C. Viejos | Albelda | C. Nuevos| Cenicero| Néjera |StoDomingo| Haro |Logrofo| 7 Villas | TOTAL*
ENFERMEDAD 5.871 H.[15.251 H|26.334 H, 16.181 H) 6.488H.| 799H. | 12058 H| 1.847 H. | 8275 H. | 17.440 H] 11.500 H.[ 17.091 H{128.331 H| 477H. |267.943H,
FIEBRE TIFOIDEA bl e »

DISENTERIA | P

TOXINF ALIMENTARIA 656] 759 184,96 16,50 5217 8191 3195 29,11
0. PROC. DIARREICOS | 1.107,14] 1455,64| 72150| 667,45 1.387,18] 671,75 812,13 870,09] 1.055,05| 1.051,17| 1.497,86| 473,00] 251572 755,01
IRA. | 2:148,14] 4.091,53| 4.040.40 1.792.23] 661221 125,16| 2.222,59] 3.302,65| 2.066.47| 2.918,58] 6.165,22| 4.973,38| 1.619,25 | 17819.71 271,40
(GRIPE 187,36 311,38 8,29 I 13188] 870| 5851 3974 66,81]
INEUMONA | 28] | | s | 1659 30| 20964 485
TUBER. RESPIRATORIA 8 078 0,75
| SARAMPION ! ! TR S S I A
RUBEOLA 2

VARICELA 51,10 | 29620| 25338 4624 54,14 38417| 113,04 20255| 8416 41929 13660
CARBUNCO N

BRUCELOSIS s |

HIDATIDOSIS S 2

|F EXAN, MEDITERRANEA =P =3 [
SIFILIS _ _ 078 037
INFEC. GONOCOCICA oed —= L e I [ Saa ) | il o | O 0
INFEC. MENINGOCOCICA B RN :
[HEPATITIS =R _ = Wb 078 037
| PAROTIDITIS : L _Jo EE & 1 1 ow
TOSFERINA A =5l
MENINGITIS TUBERC.

Fuente: Registro de Enfermedades de Declaracion Obligatoria en La Rioja. Direccion General de Salud y Consumo.
* Fuente: INE. Poblacion de hecho de La Rioja. Censo de poblacion 1991,

Comentario epidemiolégico del mes de Julio de 1998.

Durante el mes de Julio de 1998 (semanas epidemioldgicas 26 a 30) se produjo un brote de toxinfeccion alimentaria
por el consumo de pasteles de crema contaminados por Salmonella sp. Los casos afectaron a 53 personas residentes en
las localidades de Logrofo, Ocon, Santo Domingo de la Calzada y Haro. También se han producido casos en la localidase
de Miranda de Ebro (Burgos). La sintomatologia fue principalmente nauseas, vomitos, diarrea, dolor abdominal y fiebre,
con una duracion media del cuadro clinico de 6 a 8 dias. Al menos cinco personas (dos adultos y tres nifos) necesitaron
ingreso hospitalario.

‘La suscripcion al B.E.R. es gratuita, siempre que sea dirigida a cargo oficial. Los profesionales sanitarios
pueden remitir articulos para su publicacién previa seleccion.
DIRECCION: Consejeria de Salud, Consumo y Bienestar Social. Seccion de Informacion Sanitaria y Vigilancia
Epidemiolégica. C/ Villamediana, 17 - Tel. 941 29 11 00 Extensién 5051. LOGRONO

BOLETIN Consejeria de

Salud, Consumo
y Bienestar Social

EPIDEMIOLOGICO Gobierno de “a: La Rioja
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