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IMPACTO DE LA VACUNACIÓN CONTRA EL
ROTAVIRUS EN LA HOSPITALIZACIÓN POR
GASTROENTERITIS AGUDA GRAVE

El artículo del reputado infectólogo e investiga-
dor panameño Javier Nieto Guevara y colaboradores
acerca del impacto de la introducción de la vacuna
contra el rotavirus sobre la tasa de hospitalización por
gastroenteritis aguda grave en el Hospital del Niño 
de la Ciudad de Panamá, Panamá, (1), pese a ofrecer
datos interesantes, tiene importantes limitaciones me-
todológicas que impiden generar conclusiones preli-
minares válidas sobre la estrategia preventiva en el
país. Esas limitaciones son las siguientes:

1. La vacuna contra el rotavirus Rotarix® (GlaxoSmith
Kline, Middlesex, Reino Unido) se incorporó al
calendario nacional panameño de vacunación en
marzo de 2006. Por lo tanto, la evaluación presen-
tada se basa en un corto período de siete meses pre-
vios (año 2005) y siete meses posteriores (año 2007)
a su introducción.

2. Los autores mencionan las cifras de cobertura de la
población para el año 2007 y no para el año 2006,
período en que debió ocurrir el potencial impacto
que se pretendía medir.

3. Según los criterios de inclusión, los niños debían
haber recibido al menos una dosis de la vacuna
para ser tomados en cuenta en el análisis. No obs-

tante, los investigadores no mencionan el porcen-
taje de niños estudiados que habían recibido una
sola dosis. Esto puede ser importante, ya que los
autores informan que la cobertura de la segunda do-
sis en el año 2007 varió entre 48% y 69%, según el
área de procedencia de la población evaluada.

4. Los investigadores analizaron las cifras de hospita-
lización de episodios de gastroenteritis aguda sin
determinar la etiología involucrada. Según el estu-
dio epidemiológico ROTA-203 (enviado a publica-
ción), el rotavirus es el agente causal de solo 35–40%
de los casos de diarrea aguda en Panamá. Además,
existen fluctuaciones estacionales y anuales en la
circulación del rotavirus y otros microbios (Shigella
spp., norovirus, adenovirus entérico, calicivirus, etc.)
que pueden ocasionar brotes prolongados en deter-
minados momentos del año.

5. En un estudio de grandes proporciones en el que se
empleó la vacuna Rotarix en niños latinoamerica-
nos (2), la eficacia contra la gastroenteritis grave de
cualquier etiología fue de aproximadamente 40%
en menores de 1 año que habían recibido dos dosis.

6. Los investigadores evaluaron niños de 2 meses a 5
años. A juzgar por el breve tiempo analizado des-
pués de la introducción de la vacuna y la informa-
ción disponible, se podía esperar el mayor impacto
en menores de 1 año. Sin embargo, el número de
niños de ese grupo de edad en este estudio fue muy
bajo (30% del total de la muestra).
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7. El Hospital del Niño es una institución de referen-
cia nacional y, por tanto, puede haber sesgos de in-
formación y selección de pacientes. Además, la dia-
rrea aguda es una enfermedad que, a diferencia de
otras dolencias graves, se atiende en otros numero-
sos centros de salud.

8. La definición de gastroenteritis grave no es muy
precisa y la empleada podría diferir de la utilizada
en los estudios de eficacia de las vacunas contra el
rotavirus. Por ejemplo, el tiempo de hospitalización
de los episodios observados en el año 2007 fue, en
promedio, menor que los ocurridos en el año 2005.

Debido a estas limitaciones, considero prudente
recomendar esperar los resultados de dos investiga-
ciones que se realizan actualmente en Panamá —un
estudio epidemiológico de alcance nacional y un en-
sayo de casos y controles hospitalarios— antes de
sacar conclusiones que pudieran no ser las correctas.
De hecho, datos preliminares de una reciente investi-
gación realizada en los Estados Unidos de América en
febrero de 2006 con la vacuna Rotateq® (Merck, New
Jersey, Estados Unidos) mostró reducciones significa-
tivas en la edad de presentación de las diarreas por ro-
tavirus, en la circulación local de ese virus y en la mag-
nitud del número de episodios (disminución de más
de 50%) cuando se compararon 15 años previos (1991–
2006) con lo encontrado en la temporada 2007–2008 (3).

Xavier Sáez-Llorens
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RESPUESTA

Agradezco a Xavier Sáez-Llorens sus comen-
tarios acerca del artículo publicado sobre el impacto de
la vacuna contra el rotavirus humano en la gastroente-
ritis aguda grave en Panamá (1), a los cuales quisiera
dar respuesta.

1. La investigación publicada no pretendió evaluar la
eficacia de la vacuna ensayada en la prevención de
la gastroenteritis por rotavirus, sino analizar cómo
una intervención reciente en salud pública —como
la introducción de esa vacuna— podría haber mo-
dificado la tasa de hospitalización por gastroenteri-
tis aguda grave en una institución como el Hospital
del Niño de Panamá.

2. La provisión limitada de la vacuna contra el rotavi-
rus humano durante cuatro meses del año 2006,
después de introducida, podría haber afectado a los
resultados esperados ese año, por lo que los auto-
res consideraron prudente utilizar los datos de 2007 
—a pesar de la baja cobertura—, después de estabi-
lizarse la distribución de la vacuna en las instala-
ciones de salud del país.

3. En términos generales, el impacto en la salud pú-
blica —en particular en la gastroenteritis aguda
grave— de la vacunación contra el rotavirus de-
mostrado en esta investigación parece diferir de lo
observado en El Salvador, donde además de una re-
ducción de 70% en el número de hospitalizaciones
se constató una franca disminución en la mortali-
dad. Sin embargo, se debe tener en cuenta que esos
resultados se alcanzaron con coberturas de vacu-
nación muy altas (90% en la primera dosis y 80% en
las dos dosis) (comunicación personal, Dra. Nora
Villatoro, Jefa del Programa Ampliado de Inmuni-
zaciones del Ministerio de Salud Pública y Asisten-
cia Social de El Salvador). Los resultados del estu-
dio de eficacia publicado en New England Journal of
Medicine, en el que se logró una reducción de 42%
en las hospitalizaciones por diarrea aguda grave de
cualquier causa (2) confirman la situación consta-
tada en El salvador.

Finalmente, concordamos en que se necesitan
más investigaciones, con metodologías rigurosas, que
permitan evaluar el impacto de la vacunación contra el
rotavirus sobre la salud de la población vacunada.

Javier Nieto Guevara
Departamento de Infectología

Hospital del Niño
Ciudad de Panamá, Panamá
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