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Estimados representantes de SS. CC. para vacunas frente a COVID-19:

3 de mayo de 2021

En las Ultimas semanas no ha habido actividades de comunicacion general al grupo desde las autoridades como las
que habiamos venido teniendo, a pesar de que las vacunas siguen siendo un foco de atencion importante, y por eso

pensamos que es necesario realizar este informe de recapitulacion de la situacion actual del grupo.
Grupo de trabajo de vacunas

En este momento mantenemos la actividad con las 10 SS. CC. que desde el inicio propusieron un representante
(SEIMC, SEI, SEFC, SEMPSPH, AEP, SEMFYC, SEMG, SEMERGEN, SEOM y SEOR) y que elaboraron el primer
grupo de “Recomendaciones FACME sobre vacunacién” con la colaboracion adicional en cada caso de las
sociedades mas conocedoras de cada tema. Asi, en la elaboracién de las distintas recomendaciones han participado
16 SS. CC. més: SEAIC, SEHH, SETH, SEGO, SER, AEU, SECT, SERAM, AEBM, SEN, SET, SEC, SEPAR, SEPD,
SEEN y SEP. Los documentos estan disponibles en la web de FACME' y se revisan periédicamente (no dudéis en

avisarnos si considerais necesaria una actualizacion).

Otras SS. CC. federadas tenéis expertos o contactos designados para temas de vacunas y puede que no hayais
intervenido hasta ahora. No dudéis en dirigiros a FACME para proponer temas que preocupen a los profesionales

que representais y creais que se beneficiarian de una postura comun consensuada en FACME.

Asimismo hay expertos designados por las sociedades para asesorar a la AEMPS en temas de reacciones adversas.
En este momento hay constituido un grupo especial de expertos para la evaluacién de los casos graves de
trombosis asociados a las vacunas de adenovirus (grupo VITT). Este grupo reducido, constituido a peticion de
la AEMPS, esta colaborando estrechamente con esta y la EMA en la evaluacién de los casos e incorpora expertos
designados por SEHH, SEN, SEFC y SERAM. Fruto del trabajo de este grupo (en colaboracion con el grupo de
vacunas) han sido las recomendaciones para el diagnéstico y manejo de las trombosis dirigidas a profesionales?.

Estas recomendaciones estan en permanente actualizacion desde su primera version fechada el 25/3/2021.

Relacion entre las recomendaciones cientificas de FACME y la estrategia vacunal del Ministerio de Sanidad

y las comunidades autonomas

Conviene distinguir las “Recomendaciones cientificas de FACME” de las decisiones de la “Estrategia vacunal’. Las

sucesivas decisiones de estrategia vacunal son competencia de las autoridades (Ministerio de Sanidad y CC. AA.),

y a lo que aspiramos desde FACME es a que se basen en el mejor conocimiento cientifico disponible, conociendo
que en muchas ocasiones sus decisiones incorporaran, ademas, consideraciones adicionales (ej. la disponibilidad
de vacunas y los aspectos organizativos) o de otro tipo. Un ejemplo de ello ha sido la identificacion de los grupos de

riesgo para vacunacion prioritaria en pacientes menores de 70 afios. La propuesta conjunta de FACME? se ha
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utilizado por las autoridades para, en funcién de esos otros criterios, identificar un primer grupo con los mas
prioritarios*, pero por el momento la propuesta de las autoridades incluye un grupo mas reducido que el propuesto
por FACME. De la decision actual de grupos prioritarios responden las autoridades, nosotros respondemos de
nuestro documento. Insistimos en este punto porque a veces las autoridades ponen de manifiesto que se han basado
en las recomendaciones de FACME, lo que no significa necesariamente que la decisiéon coincida con la

recomendacion de FACME.
Sobre la segunda dosis de la vacuna de ASTRAZENECA

La Federacién de Asociaciones Cientifico Médicas de Espaiia fue consultada el dia 16 de abril por el Ministerio de

Sanidad sobre la conducta a tomar ante la segunda dosis de la vacuna de ASTRAZENECA.

FACME, atendiendo a las propuestas del grupo de expertos VITT y el grupo de vacunas de FACME, informé que

consideraba aceptable demorar la decision sobre la segunda dosis en la poblacién de trabajadores esenciales

menores de 60 afios, mientras se completaban las evaluaciones sobre estas reacciones adversas graves asociadas

a vacunas de adenovirus, con el objetivo de elaborar unas recomendaciones mas precisas y documentadas. Para
considerar adecuada esta demora se tuvo en cuenta que este grupo, pendiente de la segunda dosis, s una
poblacién con un menor riesgo de COVID grave y un mayor riesgo de trombosis graves de localizacion inusual con

trombocitopenia, y también la informacion ya disponible sobre intervalos entre dosis alargados.

FACME considera que el balance global favorable de beneficios y riesgos de estas vacunas se mantiene sin duda
positivo. El balance de beneficios y riesgos individuales segun edad, factores de riesgo para COVID grave y riesgo
afiadido estimado de VITT pueden variar segun los casos y estas diferencias pueden ser tenidas en cuenta en la

toma de decisiones por las autoridades, tal como ha sefialado la EMAS3S,

Desde el punto de vista de FACME no es conveniente trasladar la incertidumbre y la decisién de la vacunacién a los
ciudadanos, como algunos han sugerido, sino ofrecerles una recomendacion con base cientifica. Consideramos que
nuestro papel no se debe limitar a emitir avales genéricos a las vacunas y recordar las garantias de su aprobacion,
queremos emitir recomendaciones cientificas con indicaciones que ayuden a resolver los distintos casos particulares

que se puedan plantear a los profesionales.

También en este caso, son las autoridades quienes han tomado sus propias decisiones sobre la segunda dosis,
incluida la realizacion de un estudio en Espafia de combinacién de vacunas. FACME no forma parte del “Grupo de

trabajo técnico de vacunacion COVID-19” que participa en las decisiones de las autoridades.

El grupo de vacunas de FACME sigue abierto a todas las propuestas que se hagan desde las sociedades cientificas,
con el fin de poderlas consensuar con el maximo rigor y poder asi transmitir el mejor consejo a las autoridades

sanitarias, los profesionales y los ciudadanos.
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