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DEeFINICION
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Vacuna antineumocdcica, definicion dada por los Centers for Disease Control and Prevention -
CDC y el Comité Asesor sobre la Practica de Inmunizaciones (ACIP, siglas en inglés), se conoce
como PPSV23, PPV23 formada por 23 antigenos polisacaridos capsulares purificados de
Streptococcus pneumoniae formado por los serotipos 1, 2, 3, 4, 5, 6B, 7F, 8, 9N, 10A, 11A,
12F, 14, 15B, 17F, 18C, 19A, 20, 22F, 23F y 33F).

La dosis de 0.5 ml contiene 25 ug de antigeno polisacarido capsular disuelto en una solucion salina
isoténica con fenol al 0.25% o el timerosal (0.01%) afadido como conservante y sin adyuvante.

Los 23 serotipos son responsables de aproximadamente 80% a 90% de las enfermedades neumocécicas
severas, como neumonia, meningitis y bacteriemia/septicemia.



PromocCION

La neumonia neumocdcica y otras enfermedades causadas por S. pneumoniae continlian como
causa substancial de morbilidad y mortalidad a nivel mundial. La neumonia es la presentacion
mas comun de enfermedad neumocécica en adultos. La neumonia bacteriémica es la causa mas
comin de enfermedad neumocdcica invasiva, representada por 90% de todos los casos. La
mortalidad asociada con neumonia neumocdcica invasiva se ha mantenido en alrededor de 20% sin
cambios en los ultimos 60 afios.

Varios grupos poblacionales estan en elevado riesgo de padecer enfermedades neumocdcicas.
Individuos con enfermedades crénicas (enfermedad pulmonar obstructiva crénica - COPD,
anemia de células falciformes, pacientes asplénicos) u otras condiciones asociadas a compromiso
del sistema inmune han mostrado tener una susceptibilidad incrementada para la enfermedad
por S. pneumoniae.

Otros grupos poblacionales con elevado riesgo ocasionado por las condiciones
medioambientales, incluyen el hacinamiento, exposicion a contaminantes, tales como el
tabaquismo, y la distribucion de los diferentes serotipos de S. pneumoniae.

PREVENCION

El uso de la vacuna polisacarida capsular de 23 serotipos de S. pneumoniae se recomienda para
prevenir la enfermedad neumocdcica invasiva en adultos, particularmente en adultos por lo
demas sanos, en paises tanto de alto como de bajo ingreso per capita.

La OMS recomienda la prevencion de la infeccion por S. pneumoniae con el uso de la vacuna
PPSV-23, para disminuir la morbilidad y mortalidad condicionadas por las complicaciones que se
observan en las personas adultas infectadas por esta bacteria. Ademas, se aconseja ofrecer
informacion, orientacion y educacién a la poblacién adulta de 18 anos y mayores, sobre los
factores de riesgo y la promocion de conductas favorables a la salud.

La OMS reporta 1.6 millones de casos afectados por este agente anualmente en el mundo, ya
que se presentan escenarios tragicos principalmente en los extremos de la vida (nifios y adultos
de 65 afos y mas), asi como en la poblacién inmunocomprometida, especialmente los que
cursan con infeccién por el virus de la inmunodeficiencia humana (VIH).
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