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Distribución de la Enfermedad Meningocócica Invasiva en EU

Gráfica creada a partir de European Centre for Disease Prevention and Control. Disease data from ECDC Surveillance Atlas for 

meningococcal disease.  (Gráfico cortesía de Pfizer).
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Casos de Enfermedad Meningocócica Invasiva en el Reino Unido por Serogrupo
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MenW Año 2010:

10% de los casos

MenW Año 2012:

58% de los casos

Letalidad: 

31.7%

Introducción MenACWY en 2016

Pauta: 2+1 (3m, 5m, 15 m)

Adolescentes: 11 a

2012: MenACWY

niños de 9 m - 5 a

2014: MenACWY

vacunación sistemática a los 12 m

Reducción de casos en un 92% en 

cohortes vacunadas

- https://vacunas.minsal.cl/wp-content/uploads/2018/04/CAVEI_vacunacion_antimeningococica_18abril2018.pdf

- http://www.msal.gob.ar/images/stories/bes/graficos/0000000927cnt-2016-12_lineamientos-meningo.pdf

- http://www.ncirs.edu.au/assets/provider_resources/fac

t-sheets/meningococcal-vaccines-fact-sheet.pdf

- Martin NV, Ong KS, Howden BP, et al. Rise in invasive

serogroup W meningococcal disease in Australia 2013–

2015. Communicable Diseases Intelligence

2016;40:E454-E9

Knol, Mirjam J et al. “Implementation of MenACWY

Vaccination because of Ongoing Increase in Serogroup W 

Invasive Meningococcal Disease, the Netherlands, 2018.” 

Eurosurveillance 23.16 (2018): 18–00158. 

2012

2015

Casos Muertes

7 0

34 7
Letalidad 

20%

Introducción MenACWY en julio 

del 2018

Pauta: Dosis única 12 m

Adolescentes: 15 – 19 a sólo 

en algunas regiones

Introducción MenACWY en 

Julio del 2018

Introducción MenACWY en 

Mayo del 2018

Pauta: Dosis única 14 m

Adolescentes: 13 – 14 

(a partir de octubre 2018)

2014

2015 - 2017

Casos Muertes

1 0

138 17
Letalidad 

12%
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Enfermedad Meningocócica Invasiva
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Letalidad de la EMI en EU
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• Cefalea

• Dolor de 

garganta

• Sed

• Malestar 

general

• Fiebre

Síntomas tempranos 

son inespecíficos

Síntomas específicos 

de EMI aparecen a las 

12-15 horas después 

de iniciado los 

síntomas

La EMI puede 

evolucionar 

rápidamente hasta la 

muerte en 24h 

• Apetito 

disminuido

• Nausea y 

vómitos

• Dolor en 

extremidades

• Mialgias, 

altralgias

• Irritabilidad

• Somnolencia

• Dificultad 

respiratoria

• Diarrea

• Rígidez de 

Nuca

• Meningismo

• Petequias

• Manos y pies 

fríos

• Fotofobia

• Rash cutáneo

• Alteración de la 

coloración de la 

piel

• Confusión

• Delirio

• Convulsiones

• Shock Séptico

• Fallo 

Multiorgánico

Progresión de la Enfermedad Meningocócica Invasiva (EMI)
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Diarrea

Vómitos

Cefalea

Confusión

Disminución del 

nivel de conciencia

ST-11

Adolescentes
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Introducción de las vacunas MenACWY en los programas de 
inmunización nacional de diferentes países
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Inmunidad T-independiente Inmunidad T-dependiente

Respuesta Inmune Vacunal - Glicoconjugación

Pollard AJ, et al., Nat. Rev. Immunol. 2009;9(3):213-20.
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Transmisión y Portadores

Porcentaje de 

Colonizados

4-5%

20-30%

<10%

5-10%
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Vacunas meningocócicas serogrupo ACWY

ADOLESCERE • Revista de Formación Continuada de la Sociedad Española de Medicina de la Adolescencia • Volumen VII • Septiembre-Octubre 2019 • Nº 3

Adaptado de: Manual de vacunas en línea de la AEP. Capitulo 30. Meningococos. http://vacunasaep.org/documentos/manual/cap-30#12.
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Ambas vacunas MenACWY estimulan la producción de títulos de Ac funcionales protectores
frente a todos los serogrupos en adolescentes entre 16 y 19 años primovacunados hace 

más de 10 años con la vacuna MCC1

- Se aleatorizó a los pacientes para que recibieran MCC-TT o MCC-CRM a la edad de 3,5–5,9 años

- Luego se aleatorizó la dosis de recuerdo de MenACWY-CRM o MenACWY-TT

Administración de una dosis de recuerdo a adolescentes y adultos jóvenes de 16–19 años, 12–14 años 

después de la primovacunación con MCC

1. Ishola DA et al. Pediatr Infect Dis J 2015;34:865–874 

2. Tipton M, et al. Vaccine. 2019 Sep 30;37(42):6171-6179.

3. Comité Asesor de Vacunas (CAV-AEP). Meningococo [Internet]. Manual de vacunas en línea de la AEP. 2019. https://vacunasaep.org/documentos/manual/cap-30.  

A C

Meningococo ACWY - Inmunogenicidad

Duración de la inmunidad humoral:

Datos hasta los 6 años2

Duración de la inmunidad humoral:

Datos hasta los 10 años3
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Meningococo ACWY-TT – Inmunogenicidad
Persistencia anticuerpos tras 10 años de la vacunación

Nimenrix® Ficha técnica (Pfizer). Fecha de acceso: sep 2020. Disponible en: https://www.pfizer.es/para/profesionales_sanitarios/medicamentos/nimenrix.html. 

(Gráfico cortesía de Pfizer)
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Meningococo ACWY-TT – Inmunogenicidad
Persistencia anticuerpos tras 10 años de la vacunación

Gráficos contriudos a partir de la ficha técnica de Nimenrix® (Pfizer). Fecha de acceso: sep 2020. Disponible en: 

https://www.pfizer.es/para/profesionales_sanitarios/medicamentos/nimenrix.html. (Gráfico cortesía de Pfizer)
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Meningococo ACWY-TT* (MenQuadfi ®) – Inmunogenicidad
Se ha estudiado MenACYW-TT* en varios grupos de edad y ha demostrado la no inferioridad

frente a los comparadores en todos los grupos de edad para los 4 serogrupos1-11

MenQuadfi® Ficha técnica (Sanofi. Fecha de acceso: Octubre 2021  https://cima.aemps.es/cima/dochtml/ft/1201483001/FT_1201483001.html

(Gráfico cortesía de Sanofi)



25

Meningococo ACWY-TT* (MenQuadfi ®) – Inmunogenicidad

Huston J, Galicia K, Egelund EF. MenQuadfi (MenACWY-TT): A New Vaccine for Meningococcal Serogroups ACWY. Ann Pharmacother. 2022;56(6):727-735.

doi:10.1177/10600280211039873



Reino Unido: impacto general del programa de vacunación frente MenACWY en todas las edades

• Los casos de EMI por serogrupo W se estabilizaron 

durante los dos primeros años (2015/16 – 2016/17), 

seguidos por una reducción.*

• Desde 2015/16 hasta 2018/19, se ha observado una 

reducción del 46 % de los casos de EMI por serogrupo

W y del 42 % por serogrupo Y.

*Los datos de la temporada 2018/2019 son provisionales.

†Programa ru]nario en adolescentes de 13 - 14 años y programas de recaptación que incluyen 
adolescentes de 14 - 18 años y universitarios menores de 25 años. ‡Tanto Menveo® como Nimenrix® 

fueron usados en 2015 y 2016.

1. Public Health England. Invasive meningococcal disease in England: annual laboratory confirmed reports for epidemiological year 2018 to 2019 Fecha de acceso: sep 2020. Disponible en: 

https://assets.publishing.service.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/842368/hpr3819_IMD-ann.pdf.

2. Public Health England. Invasive meningococcal diseases in England: annual report for 2018 to 2019 suplementary data tables. 2019. Fecha de acceso: sep 2020. Disponible en: 

https://assets.publishing.service.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/841717/Laboratory_confirmed_cases_of_IMD_England_data_tables_2018.pdf.

3. Public Health England. Vaccine coverage estimates for the meningococcal ACWY (MenACWY) adolescent vaccination programme in schools across England, in 2018/19; and for the GP-based catch-up programme, to end of 

August 2019. Fecha de acceso: sep 2020. Disponible en: https://assets.publishing.service.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/860675/hpr0220_menACWY-vc.pdf.
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Protección
directa

� MenW – efectividad vacunal en adolescentes: 94% (95% CI 76, 99)1

� MenY – efectividad vacunal en adolescentes: 82% (95% CI 16, 98)1

� MenCWY – efectividad vacunal en adoloscentes: 94% (95% CI 80, 99)1Efectividad vacunal

Reducciones 
significativas en la tasa 

de incidencia en 
cohortes elegibles para 

la vacuna 
(adolescentes)1

65%
reducción de MenW
(95% CI 24, 83)

79%
reducción de MenY
(95% CI 41, 93)

2018–2019 vs 2015–2016

MenACWY, meningococcal serogroups A, C, W-135 and Y; MenCWY, meningococcal serogroups C, W and Y; MenW, meningococcal serogroup W; 
MenY, meningococcal serogroup Y
1. Villena R et al. Real-world impact and effectiveness of MenACWY-TT (draft manuscript – in preparation July 2022); 2. Campbell H et al. Lancet Child 
Adolesc Health 2022;6:96-105



Holanda: datos tras implementación de vacunación con Nimenrix® en calendario vacunal

1. National Institute for Public Health and the Environment. [State of affairs of meningococcal disease serogroup W]. Fecha de acceso: sep 2020. Disponible en: https://www.rivm.nl/meningokokken/toename-meningokokkenziekte-serogroep-w-sinds-

oktober-2015. 

2. Netherlands pharmacovigilance centre lareb. [Informes de efectos secundarios Vacunación meningocócica ACWY Nimenrix]. Fecha de acceso: oct 2020. Disponible en: https://www.lareb.nl/media/txpjzl1j/lareb-rapport-meningokokken-jun19-03.pdf

3. National Institute for Public Health and the Environment. The National Immunisation Programme in the Netherlands: Surveillance and developments in 2017-2018. 2018. Fecha de acceso: sep 2020. Disponible en: 

https://www.rivm.nl/publicaties/national-immunisation-programme-in-netherlands-surveillance-and-developments-in-2017#abstract_en.
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MenACWY-TT, meningococcal serogroups A, C, W-135 and Y tetanus toxoid conjugate vaccine; MenCWY, meningococcal serogroups C, W and Y; MenW, meningococcal serogroup W

1. Ohm M et al. Clin Infect Dis 2022;74:2173-2180; 2. Villena R et al. Real-world impact and effectiveness of MenACWY-TT (draft manuscript – in preparation July 2022) 

Protección
directa

� MenW – efectividad vacunal en lactantes (14 meses de edad): 92%1

� No se reportaron casos de MenW en sujetos de 14 – 18 años de edad, 
impidiendo el cálculo de la eficacia en este grupo de edad1

� No se pudo calcular la efectividad para otros serogrupos debido a la falta de 
casos en vacunados1

Efectividad vacunal

Reducciones 
significativas en la tasa de 

incidencia en cohortes 
elegibles para la vacuna 

(niños pequeños y 
adolescentes)2

82%
reduccíón de MenW

(95% CI 18, 96)

85%
reducción de MenCWY

(95% CI 32, 97) 

Reducciones 
significativas en la tasa de 
incidencia en cohortes no 
elegibles (otras edades)2

57%
reducción de MenW
(95% CI 34, 72)

50%
reducción de MenCWY
(95% CI 28, 65) 

Protección
indirecta

2019–2020 vs 2017–2018



Australia: datos preliminares tras la introducción de Nimenrix® en el calendario vacunal

• Entre 2017 y 2018, se realizaron 

campañas de inmunización con 

MenACWY* en adolescentes de entre 

15 y 19 años en algunos territorios. 

En julio de 2018, MenACWY-TT 

sustituyó a MenC en el calendario a 

los 12 meses. Posteriormente, en 

abril de 2019, MenACWY-TT se 

introdujo también en el programa 

oficial para adolescentes de entre 14 

y 16 años1,2

• En el año 2018 se observó descenso 

del 14 % en el número de casos de 

EMI por serogrupo W con respecto a 

los datos de 20171-3

1. Australia_ National Immunisation Program Schedule From 1 April 2019. Disponible en: https://www.health.gov.au/sites/default/files/national-immunisation-program-schedule-

portrait.pdf

2. Lahra MM, Enriquez RP, Hogan TP. Australian Meningococcal Surveillance Programme annual report, 2018. Commun Dis Intell (2018). 2020;44.

3. Australian Government, Department of Health. Invasive meningococcal disease national surveillance report. 2019. Fecha de acceso: sep 2020. Disponible en: 

https://www1.health.gov.au/internet/main/publishing.nsf/Content/5FEABC4B495BDEC1CA25807D001327FA/$File/IMD-surveil-report-Jan-June-2019.pdf.
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Protección
directa

Reducciones 
significativas en la tasa 

de incidencia en 
cohortes elegibles para 

la vacuna (niños 
pequeños y 

adolescentes)1

90%

reducción de MenW
(95% CI 66, 97)

83%

reducción de MenCWY
(95% CI 61, 93) 

Protección
indirecta

Reducciones 
significativas en la tasa 

de incidencia en 
cohortes no elegibles 

(otras edades)1

57%

reducción de MenW
(95% CI 40, 69)

53%

reducción de MenCWY
(95% CI 40, 63)

2019–2020 vs 2017–2018

*MenACWY-TT, MenACWY-CRM or MenACWY-D3

MenACWY, meningococcal serogroups A, C, W-135 and Y; MenACWY-CRM, meningococcal serogroups A, C, W-135 and Y CRM197 conjugate vaccine; 
MenACWY-D, meningococcal serogroups A, C, W-135 and Y diphtheria toxin conjugate vaccine; MenACWY-TT, meningococcal serogroups A, C, W-135 and Y 
tetanus toxoid conjugate vaccine; MenCWY, meningococcal serogroups C, W and Y; MenW, meningococcal serogroup W

1. Villena R et al. Real-world impact and effectiveness of MenACWY-TT (draft manuscript – in preparation July 2022); 2. National Neisseria Network. Australian 
Meningococcal Surveillance Programme annual report, 2019. 
https://www1.health.gov.au/internet/main/publishing.nsf/Content/AD2DF748753AFDE1CA2584E2008009BA/$File/australian_meningococcal_surveillance_program
me_annual_report_2019.pdf [Accessed September 2022]; 3. Sharma K et al. Aust Prescr 2019;42:131-135



Diferentes estrategias de vacunación frente al incremento de serogrupos W e Y a nivel global

Gráfica realizada a partir de las diferentes pautas publicadas para cada país (para solicitar referencias exactas, consultar con el 

ponente). Gráfica cortesía de Pfizer.
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Recomendaciones actuales de vacunación meningocócica 
específicas de cada país para viajeros 
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Recomendaciones de vacunación meningocócica para viajeros 

* - 3 años vacunas polisacáridas

- 5 años vacunas conjugadas
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Federico Martinón-Torres, Isabelle Bertrand-Gerentes & Philipp Oster (2021) A novel vaccine to prevent meningococcal disease beyond the first year of life: an 

early review of MenACYW-TT, Expert Review of Vaccines, 20:9, 1123-1146, DOI: 10.1080/14760584.2021.1964962

Meningococo ACWY-TT* (MenQuadfi ®) – Inmunogenicidad (Seroprotección)

Resumen de los hallazgos de inmunogenicidad de los estudios de fase II y fase III de MenACYW-TT*: Seroprotección basada en los títulos de 

ABSh (ensayo bactericida en suero con complemento humano) al día 30 per-protocolo. 

La seroprotección se definió como títulos de BASh posteriores a la vacunación de ≥8; se consideró que se había demostrado la no inferioridad si 

el límite inferior del IC del 95 % bilateral era > −10 % para todos cuatro serogrupos.
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Meningococo ACWY-TT* (MenQuadfi ®) – Inmunogenicidad (GMT)

Federico Martinón-Torres, Isabelle Bertrand-Gerentes & Philipp Oster (2021) A novel vaccine to prevent meningococcal disease beyond the first year of life: an 

early review of MenACYW-TT, Expert Review of Vaccines, 20:9, 1123-1146, DOI: 10.1080/14760584.2021.1964962

Resumen de los hallazgos de inmunogenicidad de los estudios de fase II y fase III de MenACYW-TT*: medias geométricas de los títulos de ABSh

(ensayo bactericida en suero con complemento humano) el día 30 per-protocolo. 
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