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La irrupcion del virus SARS-CoV-2 a finales de 2019 ha dado
lugar a un 2020 pandémico que ha removido todas las bases
que sostenian el mundo que conociamos. La pandemia de
COVID-19 estd teniendo un coste extraordinario en térmi-
nos de salud (enfermedad, muerte y reduccién de la esperan-
za de vida), productividad social y econdmica, aislamiento y
soledad,y renuncia a comportamientos sociales que creiamos
imprescindibles (como el acompafiamiento de enfermos, per-
sonas dependientes y de edad avanzada, y a aquellos en sus
tltimos momentos). En fin, un panorama de enormes pérdi-
das con expectativas vitales a la baja que hacen temer un fu-
turo gris.

Las personas de mayor edad estan pagando un alto precio por
su mayor susceptibilidad a la infeccion grave por el nuevo virus.
Esto ha determinado las prioridades de la respuesta a la pan-
demia y que todos los demas objetivos sociales y sanitarios
hayan cedido a ello, incluidos los relativos a la salud infantil.

El impacto de la pandemia en los nifios y adolescentes es,
seglin muestran numerosos estudios y la experiencia real, no-
tablemente menor que en los grupos de poblacién de mayor
edad, sobre todo en términos de enfermedad grave y morta-
lidad. Con todo, la poblacion infantil esta también sufriendo
una considerable carga de enfermedad, que, globalmente, ha
sido infravalorada con frecuencia.

El efecto combinado de un amplio nimero de medidas no
farmacoldgicas (distanciamiento fisico, mascarillas faciales, la-
vado de manos, etc.) puestas en marcha de forma muy des-
igual en el mundo, ha logrado mitigar, solo parcialmente, la
diseminacién de la infeccion. Y, por ello, se han depositado
todas las esperanzas en que la vacunacién masiva nos devuel-
va a la normalidad perdida.

EPIDEMIOLOGIA DE LA COVID-19 EN POBLACION
PEDIATRICA EN ESPANA

Segun los datos publicados por el Centro Nacional de Epide-
miologia', entre mayo de 2020 y el 17 de febrero de 2021 se
han registrado 356 360 casos confirmados de COVID-19 en
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el rango de edad de 0-14 afios (el 12,4% de todos los casos
para el 14,6% de la poblacion espafiola).

En el mismo periodo de tiempo, 2222 nifios (0,62% de los
casos infantiles) han necesitado ingreso hospitalario, 102 ni-
fios (0,03%) han precisado cuidados intensivos y uno de cada
20 de estos acaba falleciendo. Se ha descrito una forma de
enfermedad grave asociada a la infeccion, el sindrome inflama-
torio multisistémico pedidtrico vinculado a SARS-CoV-2
(SIM-PedS), que esta resultando la principal causa de la nece-
sidad de cuidados criticos en nifios con COVID-19 reciente?’.

Globalmente, entre los nifios de cero a 14 afios de edad con
COVID-19 se estima que uno de cada 160 casos confirmados
ingresa en el hospital, uno de cada 22 hospitalizados necesita
cuidados de UCl y uno de cada 20 de estos acaba falleciendo.

En la poblacion adulta, los factores de riesgo de enfermedad
grave se han identificado con cierta precision (el principal la
edad*, después: hipertensién, diabetes, enfermedad cardiovas-
cular, respiratoria y renal croénicas, inmunodepresion, cancer,
tabaquismo y obesidad). Sin embargo, en el caso de la pobla-
cién pedidtrica no se ha avanzado mucho en la identificacion
de los factores de riesgo®. La influencia de la edad es contro-
vertida, aunque algunos estudios encuentran datos de mayor
riesgo en los nifios mayores de 10-12 afios®’. La presencia de
comorbilidades se ha identificado como un factor asociado a
peor resultado clinico en la COVID-19 pediatrica: la enferme-
dad pulmonar, cardiovascular y renal crénicas, el cancer, la
inmunodepresion, los trastornos neurolodgicos y cognitivos y
las anomalias cromosdmicas**2.Varios estudios sefalan, aun-
que con datos preliminares, a los trastornos neuroldgicos y
cognitivos (incluyendo el sindrome de Down) como factores
independientes de riesgo de COVID-19 grave’.

Los nifios tienen un menor riesgo de transmision de la infec-
cion comparados con los adultos'®. Las guarderias y escuelas
infantiles son entornos relativamente seguros, tanto para los
nifios como para los cuidadores y docentes, segtin un estudio
francés''. Aunque, también, se han descrito importantes bro-
tes en centros escolares'. El cierre y reapertura de centros
escolares no modificé la tendencia general del COVID-19 en
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Alemania'®. En Suecia, donde no se han cerrado las escuelas
en ningin momento, la mortalidad entre nifios y adolescentes
y personal de los centros no ha sido mayor que en un perio-
do similar del afio anterior a la pandemia™.

OTROS EFECTOS DE LA PANDEMIA EN LA SALUD INFANTIL

Los efectos de la pandemia sobre la poblacion infantil van mas
alla de la morbimortalidad sefialada y alcanzan a dmbitos muy
dispares.

La interrupcién del aprendizaje y la intensificacion de la desi-
gualdad por los cierres escolares tiene consecuencias de lar-
go alcance dificilmente calculables'®'. Las familias con menos
recursos no pueden acceder de la misma forma a la tecnolo-
gia y al acompafiamiento responsable de los nifios durante los
periodos de cierre. Los nifios en el colegio son iguales, pero
fuera no.

La interferencia con otras prestaciones y servicios de salud,
como son las vacunaciones sistematicas, la atencion a condi-
ciones cronicas y la deteccion de enfermedades graves de
presentacion insidiosa (cancer, etc.) ha sido patente.La reduc-
cion de la accesibilidad de los servicios sociosanitarios ha
hecho que probablemente algunos casos de maltrato y abuso
hayan quedado sin detectar y sin la atencién temprana que
necesitan'’.

Globalmente, resulta evidente el extraordinario impacto de la
pandemia sobre la poblacién mas joven, con consecuencias,
algunas de ellas, tal vez, dificilmente recuperables en etapas
posteriores del desarrollo vital'®.

LAS VACUNAS FRENTE A LA COVID-19

Hasta la fecha en la Union Europea se han aprobado cuatro
vacunas frente a la COVID- 19, dos de ellas basadas en el ARN
mensajero y otras dos en vectores virales'’: Comirnaty, CO-
VID-19 Vaccine Moderna, COVID-19 Vaccine AstraZeneca y
COVID-19 Vaccine Janssen. Las tres vacunas han presentado
datos procedentes de amplios estudios clinicos de fase 3, que
muestran una notable eficacia y un perfil de seguridad acep-
table®2 Incluso, una de ellas ha presentado indicios prelimi-
nares de su capacidad de reduccion de la transmision de la
infeccién en la vida real®.

Los promotores de estas vacunas,y de otras ya en las ultimas
fases de investigacion han anunciado que han iniciado, o lo
haran en breve, estudios especificos para determinar la efica-
cia y seguridad en nifios y adolescentes. La vacuna Comirnaty
ha finalizado el reclutamiento y podria presentar resultados
preliminares referidos a adolescentes de 12-15 afios en poco
tiempo.
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PROTEGER A LOS NINOS DE LA COVID-19

Proteger a los nifios de la COVID-19 es una necesidad real,
un objetivo alcanzable y una obligacion ética*. El primer paso
seran los adolescentes, lo cual tiene sentido por razones ope-
rativas y practicas. Sin embargo, con los nifios mas pequefios,
habra que estudiar posibles modificaciones de la dosis usada
y hacer comprobaciones adicionales de seguridad.

Hasta el momento, y con toda razén, la prioridad que ha ilu-
minado todas las acciones de respuesta a la pandemia ha sido
la de reducir el tragico impacto en la poblacion de mayor
edad. Los logros en el terreno de las vacunaciones son ex-
traordinarios. Se ha logrado cristalizar la prolongada y ardua
investigacion basica de mas de una década en prototipos va-
cunales novedosos y en amplios estudios clinicos que, sin re-
nunciar a las exigencias metodoldgicas, han arrojado resulta-
dos prometedores en muy poco tiempo.

Asi que es el momento de volver la mirada a la poblacién
infantil, y hacerles participes de los beneficios de la vacuna-
cion.Y, a la vez, de profundizar en el conocimiento de la epi-
demiologia y caracterizacion clinica de la infeccién y la enfer-
medad por el SARS-CoV-2 en nifios.

RAZONES PARA VACUNAR A LOS NINOS Y ADOLESCENTES

Es, por lo tanto, el momento de intensificar la investigacion en
la poblacién pediatrica. Serd, como lo esta siendo hasta ahora
todo lo relacionado con la pandemia, un reto extraordinario.
Aprovechando los estudios y la experiencia con la vacunacion
de adultos, se necesitaran adaptaciones para cubrir objetivos
especificos sobre la eficacia y la seguridad de las vacunas en
la edad infantil. Las exigencias de un elevado nivel de seguri-
dad demoraran muy probablemente la disponibilidad de vacu-
nas en niflos pequefos. Las autoridades sanitarias tendran
que prever procedimientos especificos para, llegado el caso,
autorizar la vacunacion infantil prescindiendo de la modalidad
de aprobacion de emergencia o provisional.

La extensa experiencia con los programas de vacunacion in-
fantil supondra una notable ventaja organizativa.

Los beneficios que cabe esperar de la vacunacion infantil del
COVID-19 son de gran interés general®™?: contribuir a la in-
munidad colectiva (no seria posible alcanzar una inmunidad
de grupo global suficiente manteniendo susceptibles a millo-
nes de nifios), la reduccion de la incidencia de la enfermedad
leve-moderada y grave, evitar las consecuencias del cierre
escolar y de la limitacion del acceso a los servicios sociosani-
tarios y reducir la desigualdad.

Asi que, si, ha llegado el momento de volver la mirada a la
poblacion infantil y de dar los pasos (cientificos, sociales y
politicos) necesarios para contar con vacunas de la CO-
VID-19 seguras y eficaces en ellos en el menor plazo posible.
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El autor ha recibido ayuda para la asistencia a actividades de
formacién en territorio nacional por parte de la industria
farmacéutica (IF) relacionada con las vacunas, una vez cada
afo hasta 2019. También ha participado, como docente, en
una actividad de formacion patrocinada por la IF en 2016.
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