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;Se acompaiian de viremia las manifestaciones clinicas del herpes zdster?

A diferencia de la varicela primaria, el herpes zdster es muy infrecuente que se acom-
pafe de viremia en los sujetos inmunocompetentes, ya que el herpes zdster se produ-
ce cuando los viriones que se encuentran en estado latente en las neuronas de los gan-
glios dorsales paraespinales migran a la piel por los axones y penetran en la epidermis,
causando las tipicas manifestaciones clinicas.

;Qué inmunidad desempeiia un papel fundamental en la reactivacion del virus
varicela-zoster (VVZ) latente?

La inmunidad mediada por células es la que tiene el papel mas importante para evitar
las reactivaciones.

;Como se mantiene esta inmunidad celular?
Se mantiene por recuerdos (boosters) endégenos (reactivacion subclinica del virus la-
tente) y exdgenos (respuesta a la exposicién al virus circulante en forma de varicela).

¢Contienen VVZ las vesiculas del herpes zoster?
Contienen altas cantidades de virus, que son infectantes y pueden dar lugar a casos de
varicela en personas susceptibles, pero nunca herpes zster.

¢Cudl es la complicacion mds frecuente del herpes zdster?
La neuralgia posherpética, que aparece en aproximadamente un 20 % de los adultos
y en més del 33 % de los octogenarios.
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Ademds de la neuralgia posherpética, ;puede ocasionar otras complicaciones el her-
pes zoster?

Si. El virus puede causar herpes z6ster oftalmico, queratitis con ulceracién corneal, neu-
ritis dptica, glaucoma, infecciones bacterianas secundarias, pérdida de visién y el sin-
drome de Ramsay-Hunt (pardlisis periférica del nervio facial y vesiculas de zdster en
las orejas, el paladar duro o la lengua).

SEl berpes zdster en el paciente inmunodeprimido es mds grave que en el inmuno-
competente?

Si. En el sujeto inmunodeprimido el exantema es mds importante, de mayor duracién

) y!
y puede diseminarse por la piel. Ademds, puede provocar viremia con diseminacién al
higado, los pulmones, el intestino v el sistema nervioso. Sin embargo, el rieseo de pa-
& y g 24

decer neuralgia posherpética no estd elevado en estos pacientes.

SEl herpes zdster puede causar un cuadro de varicela en los contactos?

Al contener las lesiones gran cantidad de virus, éstos pueden diseminarse presumible-
mente por via aérea, ademds de por contacto, y causar varicela, no herpes zéster, en los
contactos susceptibles. No obstante, aunque es menos contagioso que la varicela, los
pacientes con herpes zdster deben evitar el contacto con personas susceptibles a la va-
ricela de alto riesgo (embarazadas, prematuros nacidos de madres susceptibles, nacidos
con menos de 28 semanas de edad gestacional o con un peso inferior a 1000 g inde-
pendientemente de que la madre sea susceptible o inmune a la varicela, e inmunode-
primidos de cualquier edad) hasta que las lesiones se hayan secado y formado costras.

Para padecer herpes zdster, ;es necesaria una infeccion previa por el VVZ?

Si. Es condicién necesaria una infeccién previa por el VVZ y haber padecido la vari-
cela. El herpes zdster se produce por una reactivacién del mismo virus causante de la
varicela.

csHay factores de riesgo que aumenten la posibilidad de padecer un herpes zoster?
Si. Uno de ellos es la edad en que se padecié la varicela, pues a medida que la edad de la
primoinfeccién es menor, mayor es el riesgo de padecer un zéster. Por ello, el herpes z6s-
ter pedidtrico es frecuente tras las infecciones intrauterinas o cuando se ha padecido la va-
ricela en las primeras edades de la vida, y es menos frecuente en las personas nacidas en
paises o en comunidades donde la varicela suele ocurrir a edades mds tardfas.

En los nifios inmunocompetentes, el riesgo de herpes zéster por el VVZ vacunal pa-
rece estar disminuido en aquellos que han recibido una dosis de vacuna respecto a los que
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padecieron la varicela salvaje. Se desconoce el riesgo de los que han recibido dos dosis
de vacuna y de los que que han padecido una varicela modificada tras la vacunacién
(breakthrough). Aun asi, el riesgo en los nifios inmunodeprimidos es bastante menor si
han recibido la vacuna respecto a los que han padecido la infeccién por el virus salvaje.

Por otra parte, hay una asociacién entre el aumento de la edad y el incremento de
la incidencia de herpes zdster, probablemente a causa de la inmunosenescencia.

Otro factor de riesgo para desarrollar herpes zdster es padecer enfermedades hema-
tolégicas malignas o tumores sélidos, y recibir un trasplante de progenitores hemato-
poyéticos (durante el primer afio postrasplante).

El riesgo puede reducirse tras exposiciones al VVZ salvaje, al estimular este recuer-
do exégeno la inmunidad mediada por células.

;Se producen episodios recurrentes de herpes zdster?

Aunque los datos son limitados, ciertos estudios demuestran que pueden producirse
en personas inmunocompetentes, incluso precozmente tras padecer el episodio inicial.
Otros estudios indican que el riesgo de recurrencia es similar al de las personas que no
han padecido ningin episodio con anterioridad.

;Son similares la vacunas frente al herpes zéster y la varicela?
La vacuna frente al herpes zéster contiene como minimo 19.400 unidades formadoras de
placas (UFP) de la cepa Oka/Merck, mientras que la de la varicela contiene un minimo

de 1.350 UFP.

¢La vacuna disponible en Espaiia debe almacenarse congelada?

No. Debe conservarse entre 2 y 8 °C. El liofilizado de la vacuna que se utiliza en Estados
Unidos debe almacenarse congelado a una temperatura media de —15 °C o menos,
mientras que el diluyente puede conservarse a temperatura ambiente o en frigorifico
convencional.

:Se han llevado a cabo ensayos clinicos de fase 111 con la vacuna del herpes zéster?
Si. Los estudios realizados en Estados Unidos han incluido 38.456 sujetos mayores de
60 afios de edad, con un seguimiento medio de 3,1 afios, y ya se dispone de datos
de seguimiento hasta 7 afos (Short Term Persistence Study).

¢ Tiene relacion la edad de la vacunacion con la eficacia de la vacuna?
Si. Cuanto mayor es la edad del vacunado, menor es la eficacia para prevenir el herpes
z6ster. Asi, mientras la eficacia en la poblacién de 60 a 69 afios de edad es del 64 %
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(intervalo de confianza del 95 % [IC95 %]: 56-71), desciende al 41 % (IC95 %: 28-
52) y al 18 % (IC 95 %: — 29-48) en la poblacién de 70 a 79 afos de edad y mayor
de 80 afos, respectivamente. Estas diferencias no se observan en la eficacia para redu-
cir la neuralgia posherpética.

¢Decae con el tiempo la eficacia de la vacuna para evitar el berpes zéster y la neu-
ralgia posherpética?

Si. Decae en el primer afo tras la vacunacién, pero ha permanecido estable durante
tres afios de seguimiento. En el Shingles Prevention Study y su derivado Short-Term
Persistence Study, a los 7 anos la eficacia en la prevencién del herpes zéster en los su-
jetos de 60 o mds afios de edad es del 54,8 % (IC95 %: —13,2-81,7), y en la preven-
cién de la neuralgia posherpética es del 58,5 % (IC95 %: —100,0-97,0), mientras que
durante el primer afio de la vacunacidn la eficacia es del 62,0% (1C95%: 49,6-71,6) y
del 83,4 % (IC95%: 56,7-95,0), respectivamente.

cHay evidencias de la transmision del virus vacunal a los contactos?
Hasta la fecha no hay evidencias de transmisién del virus desde personas vacunadas a
contactos.

A partir de qué edad puede un individuo vacunarse frente al herpes zéster?

La ficha técnica de la Agencia Europea del Medicamento (EMA) autoriza su uso en
personas a partir de 50 afios de edad, mientras que el Advisory Committee on
Immunization Practices (ACIP) de EEUU la recomienda de forma universal para per-
sonas de 60 o mds afos basdndose en los estudios de eficacia. La EMA ha tenido en
cuenta ensayos clinicos adicionales de inmunogenicidad y seguridad realizados en in-
dividuos con 50 o mds afios de edad.

;Pueden vacunarse las personas que tienen antecedentes de herpes zdster?
Aunque se han confirmado episodios repetidos de herpes zdster en sujetos inmuno-
competentes, su padecimiento estimula la inmunidad especifica y hace poco probables
las recidivas. No obstante, estas personas si pueden vacunarse, y aunque no se ha eva-
luado la eficacia y la seguridad de la vacuna en esta poblacién especifica en los ensayos
clinicos fundamentales de eficacia, en estudios con un pequeno ndmero de participan-
tes la vacuna fue inmundgena y bien tolerada.

Tras padecer un herpes zéster, ;cudndo se puede recibir la vacuna?
Se recomienda esperar a que se haya resuelto el cuadro clinico.
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cPueden recibir la vacuna los individuos con fallo renal, diabetes mellitus, artri-
tis reumatoide o enfermedad pulmonar?

Si, excepto si su situacién clinica lo desaconseja o si estdn tomando medicacién que
contraindique formalmente la vacunacién (inmunosupresores o corticosteroides en
dosis altas; los corticosteroides tépicos, inhalados o intraarticulares a dosis bajas no con-
traindican la vacunacién).

;Se puede vacunar a una persona que refiere que padecié la varicela?

Si, y no es necesario preguntar, antes de vacunar frente al herpes zéster, sobre los ante-
cedentes de varicela, ya que mds del 99 % de los adultos mayores de 40 anos la han pa-
decido. Hay que tener en cuenta que los ensayos clinicos en EEUU se realizaron en per-
sonas de 60 afios 0 mds de edad y con el antecedente de haber padecido la varicela.

St un candidato a recibir la vacuna presenta una serologia negativa para el VVZ,
sse le puede administrar la vacuna frente al herpes zdster?

En este caso, y aunque no hay datos sobre la eficacia ni la seguridad de la vacuna
frente a la varicela en los sujetos susceptibles mayores de 65 afos, al no haber sido
incluidos en los ensayos clinicos correspondientes, el individuo deberd recibir dos
dosis de vacuna de la varicela.

;Se pueden administrar conjuntamente la vacuna antigripal y la del herpes zds-
ter? ;Y otras vacunas?

La vacuna del herpes zéster puede administrarse simultdneamente con la antigripal tri-
valente inactivada. No hay datos respecto a otras vacunas, pero en administracién si-
multdnea con la vacuna neumocdécica de veintitrés serotipos se observé una reduccién
de la respuesta inmunitaria a la vacuna del herpes zéster.

;Se pueden vacunar aquellos que fueron vacunados frente a la varicela?

Como en el ensayo clinico de fase III se excluyeron los previamente vacunados frente
a la varicela, en el momento actual el ACIP no recomienda la vacunacién frente al her-
pes z0ster en estas personas. A efectos précticos, y salvo casos excepcionales, transcu-
rrirdn todavia varios afios hasta que las cohortes vacunadas de varicela en la infancia
lleguen a la edad adulta.

;Se pueden vacunar aquellos en quienes se prevea que en un futuro van a estar in-
munodeprimidos?
Se puede y deben vacunarse en el primer contacto médico mientras su sistema inmu-
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nitario esté intacto. Lo ideal es vacunar al menos entre 15 y 30 dias antes de iniciar un
tratamiento INMUNOSUpPIEsor.

;Se pueden vacunar los que estén recibiendo un tratamiento antiviral de eficacia
reconocida frente al VVZ (aciclovir, famciclovir o valaciclovir)? ;Y si inadvertida-
mente el paciente recibe esos antivirales en las 48 horas previas o en las 2 semanas
posteriores a la administracién de la vacuna?
Ya que los antivirales pueden interferir con la replicacién de los virus contenidos en la
vacuna, pero tienen una vida media relativamente corta, se debe suprimir esta medi-
cacién al menos 24 horas antes de recibir la vacuna. Por otra parte, no deben utilizar-
se hasta transcurridas dos semanas desde la vacunacién.

En caso de una administracién inadvertida, y aunque el nivel de evidencia no es
muy alto, podria plantearse la administracién de una segunda dosis de vacuna del her-
pes z6ster pasados 42 dias y siempre tras el cese del tratamiento antiviral.

;Puede administrarse la vacuna a los pacientes que estén recibiendo sangre u otros
hemoderivados que contengan anticuerpos?

En los ensayos clinicos anteriores a la comercializacién de la vacuna, los sujetos se
reclutaban con antecedentes de padecimiento de la varicela. En ellos, los titulos de
anticuerpos se mantenfan altos, de modo indefinido, y comparables a los contenidos
en la sangre, el concentrado de hematies, el plasma y las inmunoglobulinas, y sin em-
bargo gran parte de los sujetos presentaban una buena respuesta inmunitaria a la va-
cuna. Hay que tener en cuenta que la cantidad de antigeno en la vacuna del herpes
zéster es tan alta que elimina cualquier interferencia producida por anticuerpos es-
pecificos contenidos en los hemoderivados. Por tanto, la vacuna del herpes zéster
puede administrarse en cualquier momento antes, durante o después de recibir di-
chos productos.

;Se puede vacunar una madre que amamanta?

La mayoria de las vacunas de virus vivos, incluida la de la varicela, no se secretan en la
lecha materna. Por consiguiente, la lactancia no es una contraindicacién para recibir la
vacuna del herpes zéster.

;Se puede vacunar a las embarazadas?

La vacuna no estd indicada en las mujeres menores de 50 afos. En tal caso, estarfa con-
traindicada, como cualquier otra vacuna de virus vivos, en los casos excepcionales de
embarazos por encima de esa edad.
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cEstd contraindicada la vacuna en las personas inmunodeprimidas?

Si, estd contraindicada en los pacientes con leucemias o linfomas, aunque pueden va-
cunarse si estdn en remisién y siempre que hayan transcurrido al menos tres meses desde
la finalizacién del tratamiento inmunosupresor.

El tratamiento con metotrexato (< 0,4 mg/kg/semana), con azatioprina (< 3,0
mg/kg/dfa) o con mercaptopurina (< 1,5 mg/kg/dia) no supone una contraindicacién
para recibir la vacuna.

En los receptores de trasplantes de progenitores hematopoyéticos podria valorarse
su administracién como minimo 24 meses tras la intervencién, siempre que no haya
enfermedad del injerto contra el huésped.

Se desconoce el efecto de los mediadores inmunitarios y de los inmunomodulado-
res (adalimumab, infliximab y etenercept), por lo que se vacunari al mes de finalizar
el tratamiento.

cQué hay que hacer si inadvertidamente se vacuna a un niiio con la vacuna fren-
te al herpes zdster?

Nada, y se tendria en cuenta que esa dosis contarfa como una dosis valida de vacuna
de la varicela.

¢La vacuna de la varicela previene el herpes zéster?
La vacuna de la varicela no estd indicada para prevenir el herpes zdster.

¢ Qué hay que hacer si un adulto mayor de 50 afios recibe inadvertidamente la va-
cuna de la varicela para prevenir el herpes zdster?

La dosis no contard como valida y debera recibir una dosis de vacuna frente al herpes
zéster en la misma visita. Si el error se detecta mis tarde, se administrara la vacuna del
herpes zdster como minimo a los 28 dias de la vacuna de la varicela.

Qué hay que hacer si un inmunodeprimido estd en contacto con alguien que pre-
senta un exantema asociado a la vacunacion del herpes zéster?
Puesto que la transmisién viral, en caso de que exista, serfa de baja carga, se utilizarian
antivirales (aciclovir, famciclovir o valaciclovir) s6lo en caso de que el inmunodeprimi-
do desarrollara una enfermedad grave, lo cual es muy improbable.

¢Protege la vacuna del herpes zoster frente al herpes genital?

No. La vacuna no protege frente a otras formas de herpes, como el genital, ya que se
trata de virus distintos. El herpes genital estd causado por el virus herpes simple, gene-
ralmente de tipo 2.
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¢Hay algiin limite mdximo de edad para recibir la vacuna?

No hay un limite superior de edad para recibir la vacuna, pero la eficacia para evitar el
herpes zéster es menor a medida que aumenta la edad. Hay que tener presente que, en
el estudio fundamental, la edad de la poblacién estaba comprendida entre 59 y 99 afios.

cEs necesario repetir la vacunacion periddicamente?
No se han determinado todavia la necesidad ni el momento de la revacunacién.





