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Justificacion : La incidencia de la enfermedad neumocdcica invasora en pacientes pedidtricos
parece haber aumentado en los ltimos afios. En un alto porcentaje de estos casos la vacuna
heptavalente cubriria los serotipos causantes de la infeccion. Esta vacuna se introdujo en el
mercado espafiol en Junio del 2001.

Métodos: Estudio retrospectivo realizado en unidad de pediatria del HGUGM en un periodo de 5
afios (Enero 1999- Diciembre 2003) de revision de todos los cultivos positivos a Streptococcus
pneumoniae. Se recogen datos de filiacion del paciente, clinica cultivo y caracteristicas del
microorganismo (serotipo, resistencias).

Resultados: Entre Enero de 1999 y Diciembre de 2003 hubo un total de 196 aislamientos de S.
Pneumoniae en 171 pacientes. La relacion hombre/mujer fue de 1°53/1. E1 56°7% de las muestras
aisladas correspondian al periodo de antes de la comercializacion de la vacuna. La frecuencia en la
que se aislo en las diferentes muestras fue de: Exudado 6tico por timpanocentesis (50%), Aspirado
bronquial/BAL (21°4%), Hemocultivo (19.4%), LCR (3°6%), liq. pleural (1%). E1 70% de los
pacientes con hemocultivo positivos tenian < de 24 meses (24/38), y del total de hemocultivos, el
55% eran serotipos incluidos en la vacuna (21/38). Por otra parte, el 85°7% de los pacientes con
meningitis tenian menos de 2 afios (6/7) y de estos, el 57% (4/7) eran serotipos de la vacuna
heptavalente. Los serogrupos aislados més frecuentes son: 6 ( 19°8%), 19 (19°38%), 14 (16°3%),
23 (11°2%) lo que corresponderia con el 66°8% del total de los serogrupos. Del total de muestras, el
67°3% de los serotipos estaban incluidos en la vacuna.

Conclusiones: 1.- La vacuna heptavalente podria haber evitado mas de la mitad de las meningitis y bacteriemias

secundarias al neumococo de nuestra poblacion. 2.- La distribucion de serotipos de nuestra muestra es concordante con
lo publicado hasta ahora en la literatura.



