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RESUMEN

FUNDAMENTOS // En el calendario de vacunacion a lo largo de toda la vida del Consejo Interterritorial del Sisterna Nacional de
Salud (CISNS) se introdujeron cuatro modificaciones importantes en 2023. El objetivo de este estudio fue estimar el coste de la vacu-
nacion a lo largo de toda la vida a una persona sana y a ciertos grupos de riesgo tomando como referencia el calendario de 2023 y
compararlo con una estimacién previa de 2019.

METODOS // Se realizo un estudio descriptivo del coste de administrar las vacunas incluidas en el calendario de vacunacion a lo
largo de toda la vida para el affo 2023 y en el calendario para grupos de riesgo.

RESULTADOS // El coste estimado de vacunar a una persona sana a lo largo de toda la vida en 2023 es de 154156 euros en mujeres
y 149818 euros en hombres, lo que supondria un incremento del 125% con respecto al coste en 2019. Las condiciones de riesgo con
el coste mds alto son asplenia ademds de déficit del complemento e inmunodeficiencias primarias, suponiendo 3159.82 euros y 2.566
euros, respectivamente, de media. Vacunar a toda la poblacién sana en Espafia en un afio costarfa unos 565 millones de euros y
vacunar a la cohorte de recién nacidos de 2023 a lo largo de toda la vida unos 500 millones de euros.

CONCLUSIONES // A pesar del incremento en el coste en 2023, considerando el impacto econdmico de las enfermedades preveni-
bles por vacunacion en la sociedad, la vacunacion sigue siendo una intervencién barata que aporta mltiples beneficios.

PALABRAS CLAVE // Programas de vacunacion; Vacunas; Evaluacién; Costes; Grupos de riesgo.

ABSTRACT

BACKGROUND // Four modifications were introduced in the Lifetime Vaccination Schedule of the Interterritorial Council of the
National Health System (CISNS) in 2023The aim of this study was to estimate the cost of vaccinating a healthy person and people with
certain risk conditions throughout life in Spain and to compare with a previous estimation from 2019.

METHODS // A descriptive study of the cost of administering the vaccines included in the Lifetime Vaccination Schedule for the year
2023 and in the schedule for risk groups was carried out.

RESULTS // The estimated cost to immunize a healthy person throughout life in 2023 is 1,541.56€ for a woman and 149818€ for a
men, which corresponds to an increase of 125% compared to the cost in 2019. The risk conditions with the highest cost are asplenia
and complement deficiency and primary immunodeficiencies, with a cost of 3159.82 euros and 2,566 euros respectively on average.
The cost of vaccinating the whole healthy population in Spain in a year is around 565ME. Moreover, the cost of vaccinating the
new-borns cohort of 2023 was estimated at 500ME.

CONCLUSIONS // Despite the cost increase in 2023, immunization is still a very cheap intervention, considering the economic
impact of immunopreventable diseases in the society. The relative low cost of immunization throughout life makes this health inter-
vention useful and worthwhile.

KEYWORDS // Vaccination programmes; Vaccines; Evaluation; Costs; Risk groups.
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INTRODUCCION

T

LA VACUNACION ES, SIN DUDA, UNA DE LAS
medidas mas coste-efectivas en materia de
Salud Publica, asi como una herramienta
basica de prevencion y control de las enfer-
medades transmisibles prevenibles por vacu-
nacion. Utilizada sistematicamente a nivel
poblacional, ademas de protecciéon directa a
las personas vacunadas puede conferir una
proteccion indirecta a nivel comunitario a los
no vacunados, modificando la epidemiologia
de estas enfermedades (1).

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS)
calcula que, con la vacunacién, cada afo se
previenen entre 3,5 y 5 millones de muertes
por enfermedades como la difteria, la tosfe-
rina, el tétanos, la gripe y el sarampion (2).

No obstante, para medir el valor de la vacu-
nacién no solo debe tenerse en cuenta la carga
de morbimortalidad prevenida, sino tam-
bién otros factores como las desigualdades o
inequidades sociales, el absentismo escolar
evitado, la utilizacién de la atencion sanitaria
o la discapacidad a largo plazo (3).

Con el objetivo de relacionar el impacto en
salud de la vacunacioén con su relativamente
bajo coste, en 2019 se estim6 lo que costaria
vacunar a una persona con las vacunas inclui-
das en el calendario de vacunacion a lo largo
de toda la vida vigente en Espafia para ese
afo(4). Segln este estudio, el coste medio de
vacunar a una persona en Espafa en 2019 era
de 700 euros, con una diferencia entre el coste
de vacunar a mujeres con respecto a los hom-
bres de alrededor de 100 euros (726,06 euros
en mujeres y 625,89 euros en hombres).

En el seno del Consejo Interterritorial del
Sistema Nacional de Salud (CISNS) se realiza
una evaluacién continua de los programas de
vacunacién y se proponen la incorporaciéon
de nuevas vacunas, cambios en las pautas de
administracion o sustituir unas vacunas por
otras que protegen frente a la misma enferme-

dad. Los criterios para incorporar una nueva
vacuna o realizar alguna modificacioén en los
programas de vacunacioén son: carga de enfer-
medad; efectividad y seguridad de la vacuna;
repercusiones de la modificacién en el pro-
grama de vacunacién; aspectos éticos; eva-
luacién econémica (5).

Teniendo en cuenta esos criterios, en el
calendario a lo largo de toda la vida aprobado
por el CISNS para 2023 (4) se han introducido
cuatro modificaciones con respecto al del afio
anterior (6):

— Vacunacién universal frente al virus del
papiloma humano (VPH), con la incorpora-
ci6én de la vacunacion también en varones
a los doce afios (7).

— Vacunacion frente a herpes zoster (HZ) a
partir de los sesenta y cinco afios (8).

— Vacunacion frente a enfermedad meningo-
cocica por serogrupo B (MenB) en la
infancia (9).

— Vacunaciéon anual frente a gripe en la
poblacién infantil entre seis y cincuenta y
nueve meses(10). Por lo tanto, actualmente
se dispone de un calendario de vacunacién
a lo largo de toda la vida para la preven-
cion de quince enfermedades, asi como un
calendario de vacunaciéon para grupos de
riesgo y programas para otras situaciones
especificas (.

El objetivo principal de este trabajo fue
actualizar el coste de vacunar a una persona a
lo largo de toda su vida teniendo en cuenta el
calendario de 2023. Como objetivo secundario
se cuantifico el coste de los importantes cam-
bios realizados con respecto al del afio 2019.

MATERIAL Y METODOS

TEETE

SE REALIZO UN ESTUDIO DESCRIPTIVO DE
los costes directos de administracion de la
vacunacion individual: el precio (sin impuesto



sobre el valor anadido [IVA]) de la vacuna y el
precio de administracion. No se incluyeron los
costes indirectos.

Se estimo el coste de vacunar a lo largo de
toda la vida para una persona sana nacida a
partir de 2023 con las vacunas incluidas en el
calendario de vacunaci6n a lo largo de toda la
vida, aprobado por el CISNS para 2023 (4).

También se estim6 el coste de la vacuna-
cion en personas con aquellas condiciones
de riesgo que requieren un mayor niimero de
vacunas y que, por tanto, suponen un mayor
gasto por persona, segiin las recomendacio-
nes establecidas para estos grupos (i). Estas
condiciones de riesgo son: inmunodeficien-
cias primarias (IDP) excepto déficit del comple-
mento, VIH con CD, mayor o igual a 200, asple-
nia, déficit del complemento y tratamiento con
eculizumab, enfermedad renal crénica avan-
zada y hemodidlisis, enfermedad hepdtica cré-
nica, trasplante de é6rgano sélido (TOS) y tras-
plante de progenitores hematopoyéticos (TPH).

Los calculos se efectuaron teniendo
en cuenta las siguientes consideraciones
generales:

— Laestimacion se realiz6 en base al calenda-
rio comiin de vacunacioén a lo largo de toda
la vida para 2023 para una persona de la
poblacién general espafiola (denominan-
dola persona sana), con una esperanza de
vida de ochenta y tres afios y teniendo en
cuenta un indicador coyuntural de fecun-
didad (namero de hijos por mujer) de 1,19,
segiin datos del Instituto Nacional de Esta-
distica (INE) de 2021.

— Se estableci6 un coste de administraciéon de
seis euros por cada visita, independiente-
mente del niimero de vacunas administra-
das(12). Por ello, las vacunas administradas
ala misma edad tuvieron un coste de admi-
nistracioén conjunto de seis euros.

— El precio de las vacunas se obtuvo de los
precios (sin IVA) de adjudicacién del
Acuerdo Marco (AM) para la seleccién de
suministradores de Vacunas de Calendario
y otras 'y del AM para la seleccion de sumi-
nistradores de Vacunas frente a gripe esta-
cional(13) para el periodo 2021-2023. Para
aquellas vacunas que no estan incluidas en
los AM, como la vacuna conjugada frente a
neumococo (VCN13), la vacuna frente a HZ
y la vacuna atenuada frente a gripe, se con-
sult6 el precio contratado por las comuni-
dades autonomas. Hay dos vacunas combi-
nadas frente a los antigenos difteria, téta-
nos, tosferina y poliomielitis (DTPa-IPV),
disponibles en el AM con precios diferen-
tes, por lo que se decidi6 estimar el coste
con el precio medio de ambas.

— Las condiciones de riesgo enfermedad
renal crénica avanzada y hemodialisis,
enfermedad hepatica cronica, TOS y TPH
se asumio que se adquieren a los cincuenta
afnos, con una esperanza de vida hasta los
setenta aflos (14-17). En estos casos, se aplico
el calendario de vacunacioén a lo largo de
toda la vida para 2023, sin incluir la vacu-
naciéon frente a gripe en la poblacion
adulta, que se inicia a los cincuenta afos.
Se calcularon veinte administraciones de
gripe anual, con vacuna tetravalente de 15
g de los cincuenta a los cincuenta y nueve
afos y vacuna tetravalente adyuvada desde
los sesenta a los setenta afnos. También se
incluyeron los costes de administraciéon en
cada una de las visitas.

Ademas, se asumieron las siguientes pre-
misas a la hora de hacer los calculos en los
diferentes grupos:

1) Persona sana:

e Dado que la vacunacion frente a hepati-
tis B (HB) se inici6 en el afio 1996, man-
teniéndose altas coberturas de vacu-
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nacién desde entonces, y que en nues-
tro pais se realizan controles rutinarios
practicamente a todas las embarazadas
que incluyen la realizacién de serologias
frente a la infeccion, se asumié que no
se administra dosis de vacuna al naci-
miento en ningln caso.

e Se estimaron cinco administraciones
frente a gripe en la etapa infantil entre
seis y cincuenta y nueve meses, dos
administraciones con vacuna tetrava-
lente 15 pg y tres administraciones con
vacuna atenuada, ademas de los costes
de administracion en cada visita.

¢ Larecomendacién de vacunacion frente
a gripe es a partir de los sesenta y cinco
anos, por lo que se estimaron diecio-
cho administraciones frente a gripe
en poblaciéon adulta. En el grupo de
edad de sesenta y cinco a setenta y
nueve anos se utilizé6 para el calculo
el precio de la vacuna tetravalente 15
pg adyuvada y en el grupo de edad de
ochenta-ochenta y tres afios el de la
vacuna de alta carga. Se aplicaron cos-
tes de administraciéon en cada una de
las visitas.

e Las vacunas frente a tétanos y difteria
(Td) y vacuna polisacérida frente al neu-
mococo (VPN23) a los sesenta y cinco
anos se asumi6 que se administraban en
la misma visita.

e Las dos dosis de vacuna frente a HZ se
administraron en visitas independientes
de otras vacunas.

2) Para el grupo de riesgo de asplenia y/o défi-

cit del complemento se calculd el coste de
vacunar a una persona con déficit del com-
plemento presente desde el nacimiento
y asumiendo una esperanza de vida de
ochenta y tres afios, igual que en la pobla-
ci6n general.

3) IDP (excepto déficit del complemento). Se

tuvo en cuenta que se trata de un grupo muy
heterogéneo de enfermedades causadas por
alteraciones cuantitativas y/o funcionales de
la respuesta inmunitaria, que alrededor de
un 60% se diagnostica en la edad pediatrica,
y que el prondstico es diferente segtin el tipo
de inmunodeficiencia, el diagnostico pre-
coz y el tratamiento (18-21). Por tanto, se optd
por calcular el coste de vacunar a una per-
sona con una IDP desde el nacimiento y asu-
miendo una esperanza de vida de ochenta y
tres afos.

4) En la vacunacion de personas con VIH con

CD, igual o mayor a 200:

e Se consider6 que el diagnostico de la
infeccion se produce a los treinta y seis
afnos(22) y la esperanza de vida es de
setenta y tres afnos (23).

e Se tom6 como base el calendario de
vacunaciéon a lo largo de toda la vida
de una persona sana, excepto la vacu-
nacion frente a gripe en mayores de
sesenta y cinco afos, ya que en este
grupo la vacunacién estaria indicada
desde el momento del diagnoéstico.

e Se calcularon treinta y siete administra-
ciones de vacuna frente a la gripe: se inicia
a los treinta y seis afios con vacuna tetra-
valente 15 pg hasta los cincuenta y nueve
anos y tetravalente adyuvada a partir de
los sesenta anos. Se anadieron los costes
de administracién en cada visita.

e Seasumid que la vacunacion frente a HB
se realiz6 segin calendario.

e Lavacunacion frente a HZ esta indicada
en personas con VIH desde el momento
del diagnostico, pero, dado que su coste
ya esta incluido en el calendario de
persona sana, no se afadieron costes
adicionales.



e Lavacunacion secuencial frente a enfer-

medad neumocoécica invasiva (ENI): una
dosis de vacuna conjugada frente a neu-
mococo (VCN13) y una dosis de VPN23
tras el diagnostico. Se contaron los cos-
tes de administracion para cada visita.

5) Enfermedad renal crbénica avanzada y
hemodialisis:

e Lavacunacion frente a HB, aunque esta

incluida en el calendario de vacunaciéon
de persona sana, se repitié con vacuna
de alta carga antigénica y tres dosis, por-
que se espera una respuesta suboptima
ala vacunacion. Se anadieron los costes
de administracién en cada visita.

La vacunacion secuencial frente a ENI:
una dosis de VCN13 y una dosis de
VPN23 tras el diagnostico, con costes de
administraciéon en cada visita.

6) Enfermedad hepatica cronica:

e La vacunacion frente a HB se realizd

segln el calendario de vacunacion y no
se afiadieron costes adicionales.

La vacunacion secuencial frente a ENI:
una dosis de VCN13 y una dosis de
VPN23 tras el diagnostico, con costes de
administracion en cada visita.

La vacunacion frente a hepatitis A (HA)
pauta de dos dosis, con costes de admi-
nistracion en cada visita.

7) TOS:

e La vacunacion frente a HB se realizd

segln el calendario de vacunacion y no
se anadieron costes adicionales.

La vacunacion secuencial frente a ENI:
una dosis de VCN13 y una dosis de
VPN23 tras el diagnostico, con costes de
administracion en cada visita.

¢ Para la 12 dosis de vacuna frente a HA'y
la vacuna dTpa no se calculd coste de
administracién, porque se realizaria en
la misma visita que VCN13. Se anadi6 el
coste de administracién para la segunda
dosis de HA.

8) TPH:

e La vacunacion frente a VPH no se
incluy6 porque se asumibé que la con-
diciébn se adquiere a los cincuenta
anos (24,25).

e El coste de la vacunaciéon frente a HZ
esta incluido dentro de las vacunas de
calendario, aunque se administraria
antes de los sesenta y cinco afios, por lo
que no se afiadieron costes adicionales.

e Lavacunacion frente a ENI: tres dosis de
VCN13 y una dosis de VPN23 tras el
diagnoéstico. Se anadieron los costes de
administracién para cada visita.

e La vacunacion frente a MenB, MenA-
CWY y HA: se asumi6 que se adminis-
tran en la misma visita que otras vacu-
nas, por lo que se anadi6 el coste de
administracién de una visita.

e La vacunaciéon frente a sarampion,
rubeola y parotiditis (triple virica [TV])
y frente a varicela (VVZ): se asumi6 que
las primeras dosis de ambas vacunas
se administran en la misma visita y las
segundas dosis en visitas separadas, por
lo que se anadi6 el coste de administra-
cion de tres visitas.

9) Partiendo del supuesto de que toda la
poblacién son personas sanas y unas cober-
turas de vacunacion del 100%, el gasto esti-
mado de vacunar a toda la poblacién diana
en un ano con las vacunas incluidas en el
calendario comiin de vacunacién a lo largo
de toda la vida para el ano 2023 se calculd
sumando los productos de la poblacién
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|8)) residente por grupo de edad (uno, dos,

SO cuatro, seis, doce, catorce y sesenta y cinco
afios) por el coste de vacunar a esa edad.
Los costes de vacunacion frente a gripe se
calcularon por separado: poblacién infan-
til de cero y un afios y en poblacién de dos,
tres y cuatro afios por el coste de la vacuna-
cion segln la vacuna utilizada. En pobla-
cion adulta, se tomaron los datos de pobla-
cién de sesenta y cinco a setenta y nueve
afnos, asi como de ochenta a ochenta y tres
afos, y se multiplico por el coste de vacu-
nar frente a gripe en cada caso.

RESULTADOS

T

EN BASE A LAS PREMISAS ANTERIORMENTE
expuestas y teniendo en cuenta el calendario
comin de vacunacién a lo largo de toda la
vida para 2023, se calcul6 el coste de la vacu-
nacion para los siguientes grupos:

1) Personas sanas [Tasta 11. El coste estimado
de vacunar a una persona a lo largo de toda
su vida es de 1.541,56 euros en mujeres y
1.498,18 euros en hombres. Con la inclu-
sién de la vacuna frente a VPH en varo-
nes, la Gnica diferencia en el calendario
de vacunacién entre mujeres y hombres
es la vacunacion que se recomienda en el
embarazo. La vacunacién de la poblacion
hasta los catorce anos supondria un coste
medio de 839,06 euros y para la poblacion
entre quince-ochenta y tres afios seria de
596,51 euros.

2) IDP (excepto déficit del complemento)
[TaBLa 2]. Segiin datos del Registro Espafiol

Actualizacién

del coste de i i i i
vacunss oo ard de Inmunodeficiencias Primarias (REIP),
edneggg;ﬁ‘gz%zg hasta 2001 se habian registrado un total de
€ a”(’SONIA 2.050 casos(18). El coste de vacunar a una
FERNANDEZ ersona con la condicién desde el naci-
CONDE
et al. miento, suponiendo una esperanza de vida

de ochenta y tres afios, es de 2.586,12 euros

I en mujeres y 2.547,39 euros en hombres.
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e2023216  3) Asplenia y déficit del complemento
6 [TasLa 31. Segiin datos del REIP hasta 2001

habia un total de 207 casos de IDP debidas
a déficit del complemento, que suponian
un 10% del total de IDP(18). Se estimd el
coste de vacunar a una persona con déficit
del complemento, diagnosticado al naci-
miento y con una esperanza de vida igual
al de la poblacién general, en 3.181,51 euros
en mujeres y en 3.138,13 en hombres.

4) VIH con CD, mayor o igual a 200 cel/ul

[TaBLa 4]. En 2021 se notificaron 2.786 nue-
vos diagndsticos de VIH, con una mediana
de edad de treinta y seis afios. La estima-
cion de la esperanza de vida para las per-
sonas que conviven con el VIH e iniciaron
el tratamiento antirretroviral (TAR) entre
2014-2019 es de setenta y tres afnos(22,23). El
coste estimado de vacunar a una persona
que adquiere el VIH a los treinta y seis afios
y tiene una esperanza de vida de setenta y
tres anos es de 1.965,77 euros.

5) Enfermedad renal crénica avanzada y

hemodialisis [TaBLa 4]. Segin un estu-
dio de 2018, la prevalencia de la enferme-
dad renal crénica en Espana es del 15%, y
en los estadios mas avanzados (4 y 5) del
0,2%. Aunque menos del 1% de la pobla-
cion requiere tratamiento renal sustitutivo,
este supone el 5% del presupuesto de los
sistemas sanitarios (26). El coste medio de la
vacunacion de una persona que adquiera
la condici6n a los cincuenta afios y con una
esperanza de vida de veinte afios a partir
del diagnostico es de 1.836,41 euros.

6) Enfermedad hepatica cronica [TasLa 4]. En

Espafia, la prevalencia de cirrosis hepatica
se estima entre 1% y el 2% de la poblacién,
siendo mas frecuente en varones a partir de
los cincuenta afios(17). Las causas mas fre-
cuentes son el alcohol y las hepatitis viri-
cas. El coste medio de vacunar a una per-
sona con una enfermedad hepatica crénica
adquirida a los cincuenta afios y supo-
niendo una esperanza de vida de setenta
afios (veinte desde el diagnostico) es de
1.615,17 euros.



Tabla1

Coste de vacunar a lo largo de toda la vida en persona sana, seqlin edad, vacuna y sexo.

Vacuna

Precio mujer®

Precio hombre®

dTpa embarazada 1779 €
Prenatal® Administracion 714 €
Gripe 131€
Administracion 114 € -
Hexavalente 2995 € 2995 €
2 meses VNC 13 42,85 € 4285 €
MenB 68,00 € 68,00 €
Administracion 6,00 € 6,00 €
Hexavalente 2995 € 2995 €
MenC 1700 € 1700 €
4 meses MenB 68,00 € 68,00 €
VNC13 42,85 € 42,85 €
Administracion 6,00 € 6,00 €
Hexavalente 2995 € 2995 €
11 meses VNC13 4285 € 42,85 €
Administracion 6,00 € 6,00 €
TV 10,48 € 1048 €
12 meses MenC 1700 € 1700 €
MenB 68,00 € 68,00 €
Administracion 6,00 € 6,00 €
15 meses . \(VZ . 2499 € 2499 €
Administracion 6,00 € 6,00 €
3-4 afios TVfVVZ _ 36,70 € 36,70 €
Administracion 6,00 € 6,00 €
Gripe infantil 70,39 € 70,39 €
6-59 meses Administracin 3000 € 30,00 €
. DTPa IPV® 2229 € 2229 €
6 afios Administracion 6,00 € 6,00 €
Men ACWY 3230€ 32,30 €
12 afios VPH“ 90,00 € 90,00 €
Administracién 12,00 € 12,00 €
14 afios - .Td = 559 € 559 €
Administracion 6,00 € 6,00 €
Td 559 € 559 €
VN 1545 € 15,45 €
Mds de 65 afios Administracidn 6,00 € 6,00 €
HZ“ 260,00 € 260,00 €
Administracion 12,00 € 12,00 €
Mas de 65 afios Gripe poblacién adulta 282,00 € 282,00 €
Administracidn 108,00 € 108,00 €
TOTAL 1.541,56 € 1.498,18 €
Total 230,28 € 216,00 €
Gastos administracion % respecto al coste 1494 14,42

Total

(1) Precio en euros sin IVA; (2) 1,19 embarazos por mujer, segun el indicador coyuntural de fecundidad INE 2021; (3) Precio medio de las

dos vacunas tetravalentes del AM; (4) Dos dosis.
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RF Tabla 2
SO Coste de vacunar a lo largo de toda la vida en IDP (excepto déficit complemento),
segln edad, vacuna y sexo.

Edad Vacuna Precio mujer™ Precio hombre™
dTpa embarazada 1495 €
Prenatal® Administracion 714 €
Gripe 950 €
Administracion 114 € -
Hexavalente 2995 € 2995 €
VNC 13 42,85 € 42,85 €
2 meses MenB 68,00 € 68,00 €
MenC 1700 € 1700 €
Administracion 6,00 € 6,00 €
Hexavalente 2995 € 2995 €
MenC 1700 € 1700 €
4 meses MenB 68,00 € 68,00 €
VNC13 42,85 € 4285 €
Administracion 6,00 € 6,00 €
6 meses yNC13 _ 4285€ 4285€
Administracion 6,00 € 6,00 €
Hexavalente 2995 € 2995 €
11 meses VNC13 42,85 € 4285 €
Administracidn 6,00 € 6,00 €
MenC 1700 € 1700 €
12 meses MenB 68,00 € 68,00 €
Administracion 6,00 € 6,00 €
2 afios YNP23 _ 15,45 € 1545 €
Administracion 6,00 € 6,00 €
DTPa IPV*® 2229 € 2229 €
6 afios Hib 952 € 952 €
Administracion 6,00 € 6,00 €
Men ACWY 32,30 € 3230 €
o VNP23 15,45 € 15,45 €
12 afios VPH (3 dosis) 135,00 € 135,00 €
Administracién® 18,00 € 18,00 €
14 afios - .Td — 559 € 559 €
Administracion 6,00 € 6,00 €
Td 559 € 559 €
Actualizacién VNP23 1545 € 1545 €
vacynar a o largo Mds de 65 afios Administracion 6,00 € 6,00 €
en Espafia para HZ (2 dosis) 260,00 € 260,00 €
SONIA Administracién 12,00 € 12,00 €
FERNANDEZ 6 meses-59 afios Gripe anual vacuna tetravalente 15 ug 57950 € 579,50 €
etal. 60-79 afos Gripe anual vacuna tetravalente adyuvada 24700 € 24700 €
80-83 afios Gripe anual vacuna alta carga 100,00 € 100,00 €
I Administracién 504,00 € 504,00 €
Volumen 97 TOTAL 2.586,12 € 2.547,39 €

29/12/2023
e202312116 (1) Precio en euros sin IVA; (2) 119 embarazos por mujer, segun el indicador coyuntural de fecundidad INE 2021; (3) Precio medio de las
8 dos vacunas del AM; (4) Tres administraciones. MenACWY y VNP23 en la misma visita que VPH.



Tabla 3 RFE
Coste de vacunar a lo largo de toda la vida en asplenia y déficit del complemento, Sb
segun edad, vacuna y sexo.

Edad Vacuna Precio mujer® Precio hombre™
dTpa embarazada 1719 €
2 Administracién T14€
Prenatal®® Gripe i131€
Administracién T14 € -
Hexavalente 2995 € 2995 €
VNC13 42,85 € 42.85€
2 meses MenB 68,00 € 68,00 €
MenACWY 3230€ 3230 €
Administracion 6,00 € 6,00 €
Hexavalente 2995 € 2995 €
VNC13 4285 € 42,85 €
4 meses MenB 68,00 € 68,00 €
MenACWY 3230€ 3230 €
Administracion 6,00 € 6,00 €
VNC13 4285€ 4285€
6 meses MenB 68,00 € 68,00 €
Administracion 6,00 € 6,00 €
Hexavalente 2995 € 2995 €
11 meses VNC13 4285€ 4285 €
Administracion 6,00 € 6,00 €
TV 10,48 € 10,48 €
MenB 68,00 € 68,00 €
12 meses MenACWY 3230 € 3230 €
Administracién 6,00 € 6,00 €
VVZ 2499 € 2499 €
s Administracion 6,00 € 6,00 €
VN 15,45 € 15,45 €
3-4 afios TV+VVZ 36,70 € 36,70 €
Administracion 6,00 € 6,00 €
DTPa IPV® 2229 € 2229 €
" Men ACWY 3230 € 3230 €
L MenB 68.00 € 68.00 €
Administracién 6,00 € 6,00 €
VPH4 90,00 € 90,00 €
. MenB 68,00 € 68,00 €
12 afios VN 15,45 € 15,45 €
Administracidn 12,00 € 12,00 € Actualizacitn
i u L35 559€ (S e
14 aflos Administracion 6,00 € 6,00 € de tEggaa'ﬁaalviégaq
17-83 afios Men B! 21630 € 21630 € &l aho 2025
Administracién 84,00 € 84,00 € SONA e
Td 559 € 559 € CONDE
. . VN 15,45 € 1545 € e
Mas de 65 afios Hz® 260,00 € 260,00 €
Administracion 18,00 € 18,00 € Rev Esp Salud Pibica
n Gripe anual 94939 € 949,39 € Volumen 97
6 meses-83 afios Administracion 504,00 € 50400 € iz
TOTAL 3.181,51 € 3.138,13 € 9

(1) Precio en euros sin IVA; (2) 1,19 embarazos por mujer, seqtn el indicador coyuntural de fecundidad INE 2021; (3) Precio medio de las

dos vacunas tetravalentes del AM; (4) Dos dosis; (5) Dosis de recuerdo cada cinco afios (catorce administraciones). >
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Tabla 4

Coste de vacunar a lo largo de toda la vida en grupos de riesgo.

Coste final con

. . .
Grupo de riesgo Vacuna Precio dosis" administracién®
HA (si riesgo alto de exposicién)®® 29,00 € 70,00 €
VNC 13 4285€ 4885 €
VNP 23 1545 € 2145 €
Men ACWY*® 3230 € 76,60 €
VIH (CD4=200) Gripe anual 36:59 afios 950 € 372,00 €
Gripe anual 60-73 afios 13,00 € 24700 €
Vacunas calendario* 112987 €
TOTAL 1.965,77 €
VNC 13 4285€ 4885€
VNP 23 1545€ 2145 €
Insuficiencia renal HB didlisis/predialisis 91,08 € 291,24 €
crénica avanzada Gripe anual 50-59 afios 950 € 155,00 €
y hemodidlisis Gripe anual 60-70 afios 13,00 € 190,00 €
Vacunas calendario* 112987 €
TOTAL 1.836,41€
HA (si riesgo alto de exposicidn)® 29,00 € 70,00 €
VNC 13 4285€ 48,85€
Enfermedad VNP 23 1545€ 2145 €
P i Gripe anual 50-59 afios 950 € 155,00 €
hepatica cronica Gripe anual 60-70 afos 13,00 € 190,00 €
Vacunas calendario* 112987 €
TOTAL 1.615,17 €
VNC13 42.85€ 4885 €
VNP23 15,45 € 2145 €
HA® 2900 € 64,00 €
108 dTpa 1495 € 1495 €
Gripe anual 50-59 afios 950 € 155,00 €
Gripe anual 60-70 afios 13,00 € 190,00 €
Vacunas calendario* 112987 €
TOTAL 1.624,12 €
VNC13 42.85€ 146,55 €
VNP23 15,45 € 2145 €
Hexavalente 2995 € 10785 €
MenB 68,00 € 136,00 €
MenACWY 3230 € 64,60 €
TPH . HA‘3,’ . 2900 € 58,00 €
Triple Virica 1048 € 3296 €
Varicela 2499 € 5598 €
Gripe anual 50-59 afios 950 € 155,00 €
Gripe anual 60-70 afios 13,00 € 190,00 €
Vacunas calendario* 112987 €
TOTAL 2.098,26 €

(1) Precio en euros sin IVA; (2) Todas las dosis necesarias. Varias vacunas en la misma visita; (3) En caso de riesgo elevado de exposi-
cion, dos dosis; (4) Precio medio de vacunar a una persona sana a lo largo de toda la vida excepto gripe a mayores de 65 afios.



7) TOS [TasLa 4]. En 2022 se realizaron 5.385
trasplantes en Espafia, siendo el renal el
mas frecuente. La edad media de los recep-
tores se sitiia alrededor de los cincuenta y
cinco anos(25). El coste de vacunar a una
persona receptora de TOS, desde los cin-
cuenta afios y con una esperanza de vida
de setenta anos, es de 1.624,12 euros.

8) TPH [Tasa 4]. En Espaifia se realizaron
mas de 3.300 en 2018(24). Al igual que
en los casos anteriores, se estimd en cin-
cuenta afios la edad del trasplante y una
esperanza de vida de setenta afios. Con
estos datos, el precio medio de vacunar
a una persona receptora de TPH es de
2.134,21 €uros.

El coste de vacunar a la poblacién sana en
Espafa, segin estimacién del Instituto Nacio-
nal de Estadistica (INE) en octubre de 2023,
administrando las vacunas que les correspon-
dan por grupo de edad segiin el calendario a

lo largo de toda la vida de 2023, supondria un
coste anual de 564.529.555 euros.

Por otra parte, si consideramos la vacuna-
cion de la cohorte de nacidos en 2023 (329.251
nacimientos, tomando como referencia los
datos del INE de 2022), el coste de vacunar-
los a lo largo de toda la vida con el calendario
actual se estimo6 en 500.418.964 euros.

En la Fieura 1 se muestra el impacto en el
coste total de cada uno de los cambios intro-
ducidos en el calendario de vacunacién para
2023 con respecto al calculado en 2019(12),
observandose que la vacunacion frente a HZ
y MenB fueron las que mas influyeron en el
aumento del coste, y la vacunacién frente a
VPH en varones la que menos.

También se calculd el incremento en el
coste de la vacunacion en persona sana y en
los grupos de riesgo considerados con res-
pecto al calculado en 2019(12), observan-

Figura1

Coste de la vacunacidn a lo largo de toda la vida, afios 2019® y 2023.

260 500 750

VPH varones
| Gripe infantil

MenB

HZ

Gripe adultos trivalente ady. BC

1000 1250 1500

15meg

Gripe adultos trivalente ady. AC FUME

Gripe adultos bivalente ady. BC

15meg

N Resto vacunacion comun

(1) Obtenido de Soler Soneira et al.1.
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Tabla

Comparativa del coste la vacunacidn afio 2019 y 2023.

Coste medio Coste medio Incremento

Grupo 201912 2023 Incremento (%)

Personas sanas 67598 € 151987 € 84390 € 124,84
Enfermedad renal crénica

avanzada y hemodialisis 1.005,17 € 1.956,41 € 951,24 € 94,63

Enfermedad hepatica cronica 98299 € 173517 € 752,18 € 76,52

VIH con CD,>200 1.629,44 € 212177 € 49233 € 30,21

T0S 108722 € 174412 € 656,90 € 60,42

TPH 1.570,02 € 2.25421€ 684,19 € 43,58

Inmunodeficiencia primaria 146972 € 2.566,76 € 1.097,04 € 74,64

Asplenia/déficit 1.815,00 € 315982 € 134482 € 74,09

del complemento

(1) El coste medio es el promedio del coste de vacunacién en mujeres y hombres; (2) Obtenido de Soler Soneira et al."?

dose la mayor diferencia, en términos abso-
lutos, en el grupo asplenia y déficit del com-
plemento, con un incremento del coste de
1.344,82 euros. En términos relativos, el
mayor aumento corresponderia a la vacu-
naciéon de personas sanas, que fue de un
124,84%. El incremento del coste en el resto
de grupos puede consultarse en la Tasa 5.
Con las modificaciones realizadas en el calen-
dario en 2023 hay una menor diferencia entre
el coste de vacunar a una persona sana y el
coste de vacunar a una persona con condicio-
nes de riesgo respecto a 2019.

DISCUSION

T

LAS VACUNAS HAN CONTRIBUIDO AL
aumento de la esperanza y calidad de vida
en el altimo siglo. Los programas sistema-
ticos de vacunacién en Espana han contri-
buido al descenso a niveles minimos de la
incidencia y mortalidad de enfermedades
como el sarampidn, la tosferina o el téta-
nos. A nivel mundial estas enfermedades

siguen siendo la causa anual de muerte de
116.000, 80.000 0 34.000 personas, respec-
tivamente (27,28). Hay que tener en cuenta,
ademas, los gastos sanitarios y sociales
derivados de la carga de estas enfermeda-
des evitados.

En 2019 se estim6 que el coste de la vacu-
nacién a lo largo de toda la vida de una per-
sona sana en Espafia era de unos 700 euros
de media(12). Las modificaciones introduci-
das en el calendario de vacunacién elevan
este gasto a 1.519,87 euros, lo que supone
un incremento de un 125%. Este aumento de
coste se debe a varios factores [Ficura 1]:

1) Elelevado precio de algunas de las vacunas
introducidas como HZ o MenB.

2) El aumento del coste de la vacunacion
anual frente a gripe, por el cambio de vacu-
nas trivalentes a tetravalentes y el uso
de vacuna de alta carga en poblaciéon de
ochenta y mas anos de edad.



3) La introduccién de la vacunacién anual
frente a la gripe en poblacién de seis a cin-
cuenta y nueve meses.

Por otro lado, sefialar que la diferencia en
el coste de vacunacién entre hombres y muje-
res sanas se ha reducido, con respecto a 2019,
con la introduccion de la vacunacion frente a
VPH en adolescentes varones. Actualmente, la
Gnica diferencia en el calendario entre ambos
sexos son las recomendaciones de vacuna-
cion en el embarazo.

En un estudio de 2016 (29) se evaluaron los
costes de la vacunacion a lo largo de toda la
vida en Reino Unido, Francia, Alemania, Ita-
lia, Portugal, Suecia y Espafia con los calen-
darios de vacunacion vigentes en 2014/2015
en estos paises. El calendario de vacunacién
que incluia mas vacunas era el de Alemania,
tanto para personas sanas como para perso-
nas con condiciones de riesgo, con protec-
cion frente a quince y diecisiete enfermeda-
des, respectivamente, y el que incluia protec-
cion frente a un menor nimero de patégenos
era el de Suecia con diez. El coste de vacu-
nar a una persona a lo largo de toda la vida
variaba desde los 443 euros en un hombre
sano en Suecia a los 3.395 euros de vacunar
a una mujer con condiciones de riesgo en
Reino Unido.

Solo en 2019, el gasto sanitario por habi-
tante fue de 1.593,37 euros y el gasto farma-
céutico por habitante y afno de 239,07 euros.
Procesos relacionados con enfermedades
prevenibles por la vacunacién como, por
ejemplo, un ingreso por meningitis bacte-
riana o por gripe, tienen un coste medio de
9.711,81 0 3.276,10 euros, respectivamente.
El gasto sanitario total en 2019 fue de 115.512
millones de euros. En servicios de asisten-
cia curativa y de rehabilitacién fue de 66.432
millones de euros, un 57,5% del gasto sani-
tario total y, sin embargo, en servicios de
prevencién y de Salud Publica fue de 2.441
millones de euros, un 2,1% del total (30,31).

El gasto estimado para vacunar a toda
la poblacién diana en un afio con las vacu-
nas incluidas en el calendario de 2023, supo-
niendo unas coberturas del 100%, es de unos
565 millones de euros, lo que supondria alre-
dedor de un 23% del gasto sanitario en servi-
cios de prevencion y de Salud Piblica, y sola-
mente un 0,5% del gasto sanitario total. Por
lo tanto, a pesar del incremento substancial
en el gasto que han supuesto las modificacio-
nes introducidas en el calendario de vacuna-
ci6én, implica una minima parte del gasto total
en Sanidad.

Es importante sefialar que la estimacién
del coste de vacunacién de una persona sana
a lo largo de toda la vida presenta una serie
de limitaciones que dificultan la realizaci6n
de ciertas comparaciones. Por un lado, par-
timos de un supuesto tedrico estatico: no se
contemplan posibles cambios futuros en el
calendario de vacunacion, aunque es razo-
nable pensar que el coste aumente a lo largo
de los afios con la introduccién de estos cam-
bios. Por ejemplo, es el caso de las vacunas
frente a ENI, puesto que en el estudio se inclu-
yen VCN13 y VN23, pero ya hay autorizadas y
se estan empezando a utilizar VCN15 y VCN2o,
con un precio mayor. Por otro lado, entre la
estimacidn realizada en 2019 y la de 2023 tuvo
lugar la pandemia por la COVID-19, que tam-
bién es una enfermedad prevenible por vacu-
nacion y que podria incorporarse al calenda-
rio comun de vacunacioén a lo largo de toda
vida. Ademas, por conveniencia, estimamos el
coste de administracion de las vacunas en seis
euros por visita, lo cual puede estar sujeto a
variaciones en la practica. El coste real podria
verse finalmente afectado también por cues-
tiones como el IVA o variaciones en los acuer-
dos de compra de dosis de vacunas de las
comunidades auténomas, que pueden reali-
zarse al margen del AM.

Con respecto a la vacunacion en grupos de
riesgo, el grupo que supone un mayor coste
es el de asplenia y déficit del complemento,

>
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con un coste medio que asciende a 3.159,82
euros. Sin embargo, hay que tener en cuenta
que el supuesto calculado hace referencia a
la situacién de una persona con la condiciéon
desde el nacimiento, pudiendo existir en la
practica situaciones de menor coste. Algo
similar sucede con el supuesto del grupo de
IDP, con un coste medio de 2.566,76 euros, en
el que existe una gran variabilidad de pre-
sentaciones clinicas y edad de diagnéstico.
El coste en estos grupos y en el resto se ve
condicionado por circunstancias como la
esperanza de vida considerada. Esto afiade
dificultades a la comparaciéon de costes en
grupos de riesgo respecto a los datos publica-
dos anteriormente, tanto en Espafia como en
otros paises (12,29). Para este ejercicio tedrico
hemos considerado situaciones de maximo
gasto para no infravalorar el impacto eco-
noémico de la vacunaciéon. En términos de
poblacion general, este impacto podria ser
escaso, porque el nimero de personas diag-
nosticadas con algunas de estas condiciones
es reducido.

En conclusion, a pesar del incremento en
el coste debido a las modificaciones reali-
zadas en el calendario en los altimos afnos,
teniendo en cuenta el gasto sanitario que
supone el tratamiento de las enfermedades
prevenibles por vacunacion y de sus secue-
las, sigue siendo rentable vacunar a una per-
sona a lo largo de toda su vida, fundamental-
mente a aquellas con condiciones de riesgo.
Ademas, con el envejecimiento progresivo de
la poblacioén, parte del coste sanitario deri-
vado de las enfermedades inmunoprevenibles
podria disminuir, aumentado las coberturas
de vacunacion en la edad adulta, actualmente
muy bajas (32). Estos hallazgos son de elevada
importancia a la hora de tomar decisiones en
politica sanitaria., teniendo en cuenta bene-
ficios afiadidos y la relativamente baja inver-
sién que supondria. @
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