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Unos 100.000 inmunodeprimidos
empezaran a recibir la tercera dosis

La Comisién de Salud Puablica aprueba una inyeccion adicional para trasplantados y
pacientes con linfoma o esclerosis y la descarta de momento para la poblacién general

PABLO LINDE, Madrid
Unas 100.000 personas comenza-
ran a recibir ya la tercera dosis
de la vacuna contra la covid en
Espafia. Son pacientes gravemen-
te inmunodeprimidos, entre los
que estan incluidas las personas
con trasplante de érgano sélido
(unas 60.000 personas), los recep-
tores de trasplante de médula
dsea (unas 20.000) y los pacien-
tes en tratamiento con farmacos
anti-CD20, que se utilizan habi-
tualmente junto a la quimiotera-
pia en tratamiento de linfomas y
para otras enfermedades como la
esclerosis multiple, lupus o algu-
nos tipos de artritis reumatoide
(suman unos 150.000, pero entre
ellos se aplicara seg(in la decisi6n
de los médicos, entre a un 2% y
un 10%). Este es el conjunto de
" poblacién para el que la Comi-
sién de Salud Piiblica —compues-
ta por el Ministerio de Sanidad y
las comunidades— decidié ayer
acotar la tercera inyeccién des-
pués de las recomendaciones
emitidas en este sentido tanto
por el grupo de expertos que com-
ponen la Ponencia de vacunas, co-
mo por la Agencia Europea del
Medicamento (EMA, por sus si-
glas en inglés) y el Centro de Eu-
ropeo de Control de Enfermeda-
des (ECDC).

El motivo para administrar
una tercera dosis a estos pacien-
tes es que su sisterna inmunita-
rio, debilitado, no responde de
forma suficiente a lo que se consi-
dera una pauta completa para el
resto de la poblacién. Con dos pin-
chazos esta poblacién sigue sien-
do todavia vulnerable (aunque
menos que sin ellos) a enfermar
gravemente o morir por covid. Pa-
ra ellos, esta inyeccion no se con-
sidera un refuerzo, sino una do-
sis adicional para completar lava-
cunacion.

La inoculacién de la dosis de-

refuerzo debera realizarse al me-
nos 28 dias después de haber reci-
bido la dosis anterior. En el caso
de las personas en tratamiento
con firmacos anti-CD20 (entre
los que se incluyen el rituximaba
o el veltuzumab, entre otros), ha-
bra de administrarse transcurri-
dos seis meses desde la finaliza-
cién de la terapia. En todos estos
casos se administrara vacuna de
ARN mensajero (Pfizer o Moder-
na), preferentemente el mismo ti-
po de vacuna que la administra-
da con anterioridad, segin infor-
mo ayer el Ministerio de Sanidad
en un comunicado.

Es una gran diferencia con res-
pecto ala aplicacion de una terce-
ra dosis de recuerdo para la po-
blacién general, tal y como estdn
haciendo paises como Israel, que
la aplica a todos los mayores de
50 afios. Por el momento, la evi-
dencia cientifica no avala que sea
necesaria en personas con el sis-
tema inmunitario sano. Los tlti-
mos estudios muestran que, aun-
que después de entre seis y ocho
meses de su inoculacién las vacu-
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Una mujer era vacunada ayer en Valencia. /MONICA TORRES

Mantener medidas
de proteccion individual

Otro grupo con el sistema
inmunitario comprometido es
el de personas en dialisis. En
este grupo la evidencia es
todavia mas limitada, pero
ante la menor respuesta de
sus defensas a las vacunas, la
FACME considera que es una
poblacion para la que se po-
dria sopesar la dosis adicional.
Para el resto de pacientes
inmunodeprimidos —como
pueden ser enfermos
oncoldgicos o con deficiencias
renales cronicas—, las asocia-
ciones cientifico-médicas
consideran que, pese a pade-
cer un riesgo de entre dos y

cinco veces mayor que pobla-
cion general de ser hospitali-
zados, necesitar cuidados en
unidades de criticos y falleci-
miento en caso de adquirir la
infeccion por SARS-Cov-2, no
hay evidencia del beneficio de
una dosis adicional. “Por ello,
en este momento la recomen-
dacién es mantener las medi-
das de proteccién individual
para evitar contagios y asegu-
rar la vacunacion del entorno
del paciente inmunodeprimi-
do. A medida que se disponga
de la evidencia necesaria
sobre el efecto de una dosis
adicional de las vacunas dispo-

nibles u otras nuevas, se iran
emitiendo recomendaciones
para los distintos grupos de
pacientes con alteracion de la
respuesta inmune”, seiiala la
FACME.

Paises como Francia ya
vienen administrando dosis a
personas inmunodeprimidas
desde hace meses, pero tanto
este como Alemania o Reino
Unido ya plantean hacerlo a
la poblacion general a partir
de cierta edad. Israel lo esta
haciendo ya con los mayores
de 50 afios, pese a que no hay
consenso cientifico. La OMS
considera que la evidencia
sobre los pinchazos de refuer-
zo “no es concluyente” y ha
rogado a los paises ricos que
esperen a que los pobres
inmunicen a sus ciudadanos
antes de generalizarlos.

nas pierden eficacia a la hora de
evitar contagios y que esta terce-
ra dosis proporciona mejor profi-
laxis para no infectarse, la protec-
cién frente a la hospitalizacion y
la muerte sigue siendo muy alta
con dos inyecciones.

El tiempo dira si esta protec-
cién para las formas mas graves
de covid decae, lo que haria nece-
saria una tercera dosis para ca-
pas mas amplias de la poblacién.
Pero, con €l conocimiento actual,
tanto la EMA y el ECDC como los
expertos que asesoran al Gobier-
no espafiol han desaconsejado
por ahora tomar esta medida y
han optado por limitarla a las per-
sonas mas vulnerables, aquellas
entre las que la infeccién puede
poner en serio peligro su vida pe-
se a haber recibido las dos dosis.

Posicion favorable

La Federacion de Asociaciones
Cientifico Médicas Espanolas
(FACME) también se ha posicio-
nado a favor de la tercera dosis
exclusivamente para personas
inmunodeprimidas. “En linea
con las recomendaciones de la
Organizacién Mundial de la Sa-
lud (OMS) los esfuerzos deben ir
principalmente dirigidos a ex-
tender la vacunacion tanto en
nuestro entorno como a terce-
ros paises con el fin de dismi-
nuir la circulacion del virus y la
aparicion de variantes”, sefiala
la entidad en una nota.

La ministra de Sanidad, Caroli-
na Darias, ya adelant6 el miérco-
les de la semana pasada que solo
faltaba la ratificacion de la Comi-
sién de Salud Publica para apro-
bar la tercera dosis en estos pa-
cientes inmunodeprimidos. Pero
todavia estaba por ver a quiénes
se incluia en esta categoria, que
podria ser tan amplia como un
40% de la poblacio6n si se incluye-
ran a todas las personas que tie-
nen de alguna forma afectado el
sistema inmunitario por enferme-
dades (como la diabetes, que pa-
decen seis millones de personas),
por la edad (las defensas se debili-
tan con el paso de los afios y su-
fren un gran retroceso a partir de
los 80) o por tomar medicamen-
tos como los corticoides, que con-
sumen un 10% de la poblacién.

La decision ha sido, por el mo-
mento, restringir la tercera pauta
a aquellas personas con el siste-
ma inmunitario gravemente com-
prometido, ya sean receptores de
trasplantes o en tratamiento de
ciertas enfermedades oncolé-
gicas. La Ponencia de Vacunas y
el Grupo de Trabajo Técnico de
vacunaciéon COVID-19 recomien-
dan asimismo continuar la revi-
sion de la evidencia de los benefi-
cios que una dosis adicional pue-
de aportar en otras situaciones
de inmunodepresién, como la de
pacientes oncohematolégicos en
tratamiento quimio-radioterapi-
coy en aquellos con patologias de
base que requieran de tratamien-
to inmunosupresor.

La FACME, en cuyos infor-
mes se basé la ponencia de vacu-
nas para sus recomendaciones,
aconsejo especialmente la terce-
ra dosis en trasplantados. “No
existen todavia estudios que de-
muestren la efectividad clinica
de una dosis adicional, pero si
de incremento del porcentaje de
pacientes que censiguen res-
puesta de anticuerpos, sin pro-
blemas de seguridad”, explica es-
ta entidad.



