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CARREGA IRA A CATALUNYA (@ CAMHC AL DA

Taxa setmanal d'infeccio respiratoria aguda (IRA) sindromica a Catalunya
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Font: diagndstics ECAP (universal). Els llindars corresponen a la temporada actual.

https://sivic.salut.gencat.cat/
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Tasa estimada de VRS por temporada. Vigilancia en atencion primaria. Temporadas 2020-2021 a 2025-2026. SiVIRA

Serie original *Serie ponderada por festivos Gl - m
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*Tasas ponderadas por el nimero de dias festivos en la semana, en los que las consultas regulares de AP permanecieron cerradas

Instituto de Salud Carlos lll. Centro Nacional de Epidemiologia, Red Nacional de Vigilancia Epidemiolégica. Metodologia
para la vigilancia de las infecciones respiratorias agudas en Espafia. SiVIRA. Madrid: ISCIII. Disponible en:

https://cne.isciii.es/servicios/enfermedades-transmisibles/enfermedades-a-z/gripe-covid-19-y-otros-virus-respiratorios
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Virus =e= Gripe -~ SARS-CoV-2 =e= VRS

Instituto de Salud Carlos lll. Centro Nacional de Epidemiologia, Red Nacional de Vigilancia Epidemiolégica. Metodologia
para la vigilancia de las infecciones respiratorias agudas en Espafia. SiVIRA. Madrid: ISCIII. Disponible en:
https://cne.isciii.es/servicios/enfermedades-transmisibles/enfermedades-a-z/gripe-covid-19-y-otros-virus-respiratorios
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EVOLUCIO 2022-2023 FINS AVUI (@ CAMHC AL DA

Evolucié mostres positives a IRA de l'atencié primaria a Catalunya Evolucio mostres positives a IRA de I'atencio primaria a Catalunya
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Font: Mostres recollides pels centres sentinella d'atencid primaria. Faont: Mostres recollides pels centres sentinella d'atencid primaria.

https://sivic.salut.gencat.cat/
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: Tipo de inmunidad: Activa ©  Tipodeinmunidad: Pasiva
= Como funciona: Proteccion que se : = Como funciona: Proteccion que se
: produce cuando el propio cuerpo genera = obtiene cuando una persona recibe

: anticuerpos después de entrar en :: anticuerpos ya preparados, en lugar de ¢

 contacto con un virus o bacteria ¢ & producirlos por si misma. 3

> Cudinto tiempo tarda en ser eficaz: ¢ Cuinto tiempo tarda en ser eficaz:

: Entre 10 dias y 2 semanas : ¢ Inmediatamente :

¢ Cuinto dura la proteccion: Proteccion = Cusinto dura la proteccién: Proteccion -

: alargoplazo : & acortoplazo (12 6mess) :
 wwwaacumacionors

7 .7 . A e ’ l“
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Monoclonals autorizats (i pendents)

Palivizumab
(Synagis®)

Primer monoclonal
autorizado per a VRS

Lactantes de alto
riesgo

Administraciones
mensuales en
temporada epidémica

[sanidad.gob.es], [vacunasaep.org]

www.camfic.cat

Nirsevimab
(Beyfortus®)

Monoclonal de
eleccion

Autorizado para
recién nacidos
durante su primera
temporada de VRS

Larga duracién de
accion

Inyeccion del nuevo farmaco

Clesrovimab Q
Beyfortus Contiene
(Sanofi-Astra anticuerpos
. Zeneca) onoclonales
Autorizado en —

algunos paises

Los anticuerpos monoclonales se unen
a un antigeno del VRS y bloquean la
entrada del virus en las células

Ensayo pivotal

CLEVER, un estudio .
fase 2b/3 (zar HJ iﬁf“ —



https://www.sanidad.gob.es/areas/promocionPrevencion/vacunaciones/VRS/poblacionInfantil/docs/Preguntasyrespuestas_Inmunizacion_frente_VRS_Ciudadanos.pdf
https://vacunasaep.org/profesionales/noticias/actualizacion-de-las-recomendaciones-de-uso-de-nirsevimab-en-la-temporada

CO- Administracion

con vacunes grip

Tabla 4. Vacunas autorizadas en la UE

- N MRESVIA
AbI'VSVO (RSVPTGF) Arexvv {RSVPre F3) (ARNm_1345}30
Compaiiia Titular Pfizer GSK Moderna
Fecha autorizacion 23/08/2023 06/06/2023 22/08/2024

en UE

Composicion

Bivalente -subgrupos A
y B- no adyuvada, 60
pug de pre-F de VRS-Ay
60 pg de VRS-B

120 pg de pre-F de VRS-A

y
adyuvante ASO1E

50pg de ARNm

modificado que

codifica pre-F de
VRS-A

Indicacion a fecha 20
de octubre de 2025

Personas de 18 afnos de
edad y mayores

Personas de 60 afios y
mayores
Personas de 50 a 59
anos de edad con mayor
riesgo de contraer la
enfermedad por VRS

Personas de 60 anos
de edad y mayores.
Personas de 18 a 59
afos de edad con
mayor riesgo de ETRI
por VRS.

Pre-F: glicoproteina F estabilizada en la conformacion de prefusion

dAbrysvo también esta autorizada en embarazadas para la inmunizacion pasiva frente ETRI causada por VRS
en lactantes desde el nacimiento hasta los 6 meses de edad. Esta indicacion no se aborda en este documento.

Grupo de Trabajo vacunacién frente VRS en poblacion adulta de la Ponencia de Programa y registro de Vacunaciones.
Actualizacion al documento “Evaluacion de la vacunacion frente a VRS en la poblacion adulta”, publicado en noviembre de
2024. Ministerio de Sanidad. Diciembre 2025.

www.camfic.cat




* Numero necesario a vacunar para evitar una hospitalizacion por VRS, estimado con datos de
efectividad de una temporada de la vacuna VRS frente a hospitalizacion de entre el 58 y el 69%

Tabla 1. Nimero estimado y tasa por 100.000 hab. de hospitalizacion por VRS en Espana entre la
semana 40/2024 y la 20/2025. SiVIRA. Las lineas rojas representan las tres referencias de puntos
de corte mencionadas en el texto.

:
(zgz:) 1;2 Num. Casos acuf;l:?:dos acum/fjlado Lk

100+ /468,8\ 84 84 0,6 310-368
9599 440,4 606 690 5 330-392
90-94 371,7 1.924 2.614 19 390-464
85-89 255,0 2.288 4.902 35,6 569-677
80-84 167,9 2.460 7.362 53,5 864-1027
75-79 \o7,5/ 1.958 9.320 67,8 1.487-1.769
70-74 65,5 1.530 10.851 78,9 2.180-2.593
65-69 35,5 1.008 11.858 86,2 4.083-4.857 /
60-64 22,5 750 12,608 91,7 \6.442-7.663 J
55-59 10,1 372 12.980 94,4 1\350-17.071
50-54 6,5 258 13.237 9,2 2?33@3{25

www.camfic.cat




Figura 10. Impacto presupuestario, costes de la vacunacion y ahorros en costes de las diferentes

estrategias.
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” . i Recomendada e >75aios
Pais Grecia [ " . .
: i Financiada e 60-74 aios con condiciones de riesgo
Recomendada, |e >75aiios . Recomendada e >75aifios
Australia®® financiacion segtiin | ¢ 50-59 aiios y >60 afios con FR iranda No financiada e catch up 75-79 anos
jurisdiccion e 60-74 afios sin factores de riesgo, se puede valorar e >60 afios
e >75aR Nueva Recomendada No e 3 g
=19 AN Zelanda®? i iad e 50 con comorbilidades * no especifican
Austria® Recomendada | e Institucionalizados S i e Inmunodeprimidos * no especifica
No financiada e >18 afios con condiciones de riesgo de enfermedad Recomendada
grave por VRS, valorar Polonia® AT e >65 afios
e >75aios =
: R dad 2 g e >75afos
Alemania®® ici:;ecri‘a:a 2 60-74 anos con condiciones de riesgo de enfermedad Recamandada e Captacién de 75-79 afios
grave por VRS y/o Institucionalizados Reino Unido® , : o
Financiada e >80 afos
Recomendada 575 afios Institudi lizad
Bélgica®® Parcialmente N = ® _eeEnRalan0>
"I >60 afios con al menos 1 FR Sl RecomendadaNo | e >75 afios
Hscraaaie >75 afios, especialmente con condiciones de riesgo financiada ® 260 afios con condiciones de riesgo
> 60 afios institucionalizados en centros de mayores y Chipre® Recomendada ® 27/5anos
Canada®’ R de cuidados cronicos Financiada e 60-74 aios con factores de riesgo
Aridielada e 50-74 afos (mediante decision individualizada fisiEheed Recomendada e 2>65afos
compartida médico-paciente) " No financiada e 50-64 aios con factores de riesgo
Recomendada S75 3 Basadas en recomendaciones realizadas por NITAG: National Inmunization Technical Advisory Group
e >75afios
EE.UU.*® Parcialmente
finanicldda e 60-74 afios con condiciones de riesgo
No aprobada la -
>
Francia®® recomendacion s = ar:os . .
todaita e >65 anos con condiciones de riesgo
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RECOMANACIO VIGENT

Consejo Interterritorial establece la vacunacion frente al VRS para:

«Personas institucionalizadas en residencias o centros para
discapacidad, generalmente desde los 60 anos.

 Personas >18 anos con condiciones de muy alto riesgo:

« Trasplante de 6rgano solido o progenitores hematopoyéticos.
 Tratamiento oncoldgico activo.

« Inmunodeficiencias graves.

 VIH avanzado.

« Dialisis y otras situaciones de inmunosupresion severa.

[aimfa.es],
[sanidad.gob.es]

www.camfic.cat



https://aimfa.es/calendario-de-vacunacion-2026-inmunizacion-contra-el-vrs-en-mayores-vulnerables/
https://www.sanidad.gob.es/areas/promocionPrevencion/vacunaciones/VRS/poblacionAdulta/docs/preguntasyrespuestas_VRS_Adultos_Ciudadanos.pdf
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