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Salut sospita que hi ha escoles
que es resisteixen a vacunar

- La concentracid d’alumnes sense proteccid podria generar
- brots d'infeccions gairebé eliminades

ANA MACPHERSON
Barcelona

alut sospita que hi ha

diversos centres esco-

lars on es concentra

un nombre elevat de

_nens sense vacunar,

- L& cobertura vacunal

a Catalunya, com a tot Espanya,

és molt alta, “perd, si s’agrupen

persones no vacunades, la immu-

nitat de grup desapareix. Si algi

té contacte amb un dels microor-

ganismes que causen aquestes in-

feccions de qué ens protegim, la

malaltia correra com la pélvora,

Generaran brots”, afirma Joan
Guix, secretari de Salut Piiblica.

Les vacunes que corresponen a
edats escolars s'ofereixen a l'es-
cola. 86n hepatitis A, meningococ
C, varicella si no estan vacunats
de petits, papilloma huma només
a les nenes i diftéria i tétanus als
més grans. Cada any, des del cen-
tre d'assisténcia primaria de la
zona, es demanen les llistes dels
alumnes de sisé de primaria i se-
gon d'ESO per preparar la cita i
demanar als pares les autoritzaci-
0ns corresponents.

Pero, si les escoles no proporei-
onen les llistes, no hi ha manera
dlorganitzar la vacunacié, ni de-
Jmanar autoritzacié als pares, ni
explicar-los la importancia que
s'immunitzi els seus fills, Tampoc
no hi ha manera de saber en quina
mesura aquests alumnes estan
* protegits com laresta de la pobla-

ci6. I aquesta és Iaccié de resis-

téncia que Salut ha detectat en al-
guns centres. i

“Quan analitzem les taxes de

' vacunacié area basica per area

basica no trobem cap variacié

. apreciable. No veiem nens no va-

cunats. El problema és que en
aquestes escoles hi hanens de di-
ferents arees basiques i, a més, la
majoriaté doble cobertura, ptibli-
caiprivada, de manera que es po-
drien vacunar en la medicina pri-
vada, ala qual també facilitem va-
cunes, sense que hi consti, Des de
la medicina privada no poden in-
troduir les seves dades en el re-
gistre general d’histories clini-
ques. Aixi dongs, estema cegues”,
reconeix Joan Guix.

De moment, no han pogut
demostrar que els alumnes no es
vacunin en aquestes escoles —es-
pecialment, una situada a Be-
laterra del grup Waldorf Steiner,
amb la qual aquest diari no ha
pogut parlar perqué esta tancada
per vacances— ni que aixo formi
part de I'ideari d’aquests centres,

Catalunya prepara un
registre que permetra
saber la taxa de nens
immunitzats

en cada escola

seguidors de l'antroposofia. A
l'escola de Bellaterra, com a se-
guidors d'aquesta filosofia_fun-
dada per Rudolf Steiner ara fa100
anys, l'ideari es resumeix en “una
pedagogia fonamentada en el

respecte a cada individualitat i el

seu desenvolupament, amb una
observacié atentn de I'adult que
I'acompanya en les seves neces-
sitats més profundes i especi-
fiques”, Res sobre vacunes, Perd
sf que hi ha molt recalcament en

les decisions individuals,

La sospita, que no dentincia, va
arribar al Collegi de Metges de
Barcelona, Persones proximes a
una d’aquestes escoles assegura-
ven que hi havia molts nens sense
vacunar i que aquesta actitud
connectava amb l'ideari, Fins i tot
esvaarribar a estudiar si hi havia
casos d'infeccié no declarada (és

obligatori fer-ho): El collegi pro-
fessional va mantenir contactes
amb metges vinculats a I'escola
per recordar-los que el seu deure
és facilitar i informar sobre la
vacunacié i el contrari és mala
practica. Ivanrecérrer ales auto-
ritats sanitiries i educatives per-
qué estiguessin al corrent que hi
ha una possible borsa de no vacu-

nats i perque actuessin en conse-
qiiéncia,

“La literatura cientifica fa anys
que declara aquestes escoles com
llocs d’origen de diversos brots
importants en diferents parts del
mén, com els Estats Units, Aus-
tria, Suissa i Holanda”, explica el
catedratic d’Epidemiologia Anto-
ni Trilla, “T PAgéncia de Protec-




DILLUNS, 5 AGOST 2019

TENDENCIES

LAVANGUARDIA 19

QUE HA PASSAT AMB
LES MALALTIES
PREVENIBLES

cid entre el 1984 i el 2016,

Eliminades
Amés de la verola, erradicada el 1980,
Ia pdlio, la diftéria i fa rubkola han

quedat eliminades gracies a.la vacuna-

Es calcula que més de 33.000
infeccions infantils s'eviten cada
any d'aquesta manera.

Els riscos de vacunar
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cié de la Salut del Regne Unit va
declarar el 2013 les escoles Stei-
ner “d’alt risc” i les definia com
“comunitats no vacunades”. Se-
gons P'agéncia, aquestes escoles
plantegen riscos directes per als
nens que son a dins i per a la co-
munitat circumdant”,

Segons la informacié cientifica
publicada sobre el tema, en
aquestes escoles, més que decla-
radament antivacunes, es plante-
gen dubtes sobre sino és millor la
immunitzacié natural. Fins i tot
algunbrot sonat va derivar de fes-
tes organitzades a fi d’encomanar
naturalment els nens amics, “A
més, son freqiients els intercanvis
d’alumnes d’altres paisos, de ma-
nera que encara hi ha més risc
d’extensid”, indica Trilla.

I’Agéncia de Salut Piblica es
va posar en contacte amb alguna
d’aquestes escoles amb la media-
cié del Departament d’Educacid.
Els van explicar la rellevancia de
mantenir un determinat percen-

Uns pels alires

Per tenir immunitat col-lectiva
cal que es vacunin fins a un 95%
dels nens, segons la malaltia

LIS TATO

Quan hi havia
polio i rubéola

= Els estudiosos del feno-
men antivacunes creuen
que, al marge de modes
alternatives, el problema
de base és que bona part
de les societats riques
han oblidat com era el
mén quan no hi havia
vacunes fa 50 anys, “Els
nostres pares ens van
vacunar sense dubtar-ho
perqué havien vist de
prop nens ficats en pul-
mons d’acer o amb greus
atrofies ales cames a
causa de la polio, el Zika
de fa 40 anys, O nens
sords per larubéola, O
nens greument afectats
per una encefalitis 0 una
pneumonia per un xa-
rampid. Sense UCI pedia-
trica on anar”, relata
Antoni Trilla, catedratic
d’Epidemiologia de la UB,
“No s6n una broma”.
Perd els pares d’escolars
actuals no n’han vist mai
cap cas. Es possible que la
majoria del!s, pediatres
tampoc. Una molt baixa
percepcid de risc per
incompareixenga de la
infeccié permet a molta
gent desentendre’s i fins i
tot fixar-se en els proble-
mes que poden compor-
tar les vacunes, sense
tenit a ma Pescala del que
estan mesurant. Per
exemple, la vacuna del
xarampié pot produir
encefalitis, “Un risc d’un
cas per cada milié de
vacunats, Perd el risc de
patir encefalitis en passar
un xarampié és d'un per
cada mil”, explica Car-
men Cabezas, subdi-
rectora de promocié dela
Salut en ’Agéncia de
Salut Priiblica. “En els
propers anys veurem com
es redueixen els casos de
cirrosiiels cAncers de
fetge per hepatitis B, i -
també com cau I'in-
cidéncia del cAncer

de cérvix causat pel pa-
pilloma”, assegura
Antoni Trilla, “Per les
vacunes”,

tatge de vacunats en la comunitat
perqué la proteccid de grup sigui
efectiva i aixi els nens que no es
poden vacunar (immunodepri-
mits, allergics al'ou i d’altres) no
tinguin risc que circulin aquests
virus. Des de I'escola van sostenir
que el seu ideari no és antivacu-
nes inoles rebutgen, que és giies-
tié d’opinions individuals, expli-
quen des de Salut Piiblica,

Calia fer alguna cosa més, Els
experts en prevencié estaven
conven?uts que es tractava d'un
risc real. D'aqui ha sorgit la pro-
posta de crear un registre en qué
constin les vacunes administra-
desielnom del'escola, D'aquesta
manera, encara que no se sapiga
quins nens estan vacunats o no,
sique es podra conéixer lataxade
vacunacio i mesurar el risc real
que hi hagi un brot en alguna
escola.

Unaaltra de lés mesures que es
volen posar en marxa és una via
perqué lamedicina privada pugui
introduir les dades de vacunacio
al registre general i d’aqui puguin
passara la historia clinica del me-
nor, cosa que ara és impossible
perqué els privats no tenen accés
a aquest document clinic del sis-
tema pablic.

Una intromissié en la llibertat
individual? Van consultar el Co-
mité de Biogtica de Catalunya,
que ja havia emés diversos infor-
mes sobre vacunacid i, en aquest
cas, es va mostrar a favor que la
informacié sobre la taxa de vacu-
nacio d’'una escola sigui un dret
dels pares i mares que porten els
seus fills al centre (més informa-
cio a l'article adjunt).

“Aquests nens no viuen aillats,
van a la piscina, al stper, al parc.
Elrisc de contagi no només és per
aells, sind també per als vacunats
ambunasola dosi, adults no vacu-
nats, i aquells que no poden fer-
ho", insisteix Trilla. Els pitjors
brots de xarampié en paisos com
Ucraina es deuen a la guerraila
impossibilitat d’immunitzar els
nens adequadament. “Perd al-
guns dels pitjors brots de Franga
neixen en aquestes escoles, com
va passar fa cinc anys, i des d’alla .
es van estendre les infeccions”,
recorda I'epidemidleg.

“Benvingut sigui el registre que
prepara Catalunya, perd hem
d’avangar cap a un registre elec-
tronic de vacunes que sigui facil-
ment accessible en qualsevol pa-
is. No sembla d’aquest segle la
cartilla de vacunacié en paper”,
conclou Trilla.e

Més de 33.000 d'evitades

Galteres i xarampio
Els casos de galteres a Catalunya
han passat de 20,500 | 1984 a

2,200a9,

1.118 el 2016. Els de xarampio, de

18 encomanats
Una persona amb xa-
rampié pot encomanar
entre 12 i 18 persones.
Cada grip, uns 4,

Recomanacions del Comité de Bioética de
- Catalunya sobre vacunes

- Quina proteccio

té la meva escola?

N. MACPHERSON Barcelona

1 Comité de Bioética

de Catalunya defensa

que les mares i els pa-

res tinguin dret a co-
néixer la seguretat de les es-
coles davant les malalties que
poden prevenir-se amb les va-
cunes sistematiques.

El CBC va emetre a comenga-
ments de juliol unes recoma-
nacions sobre la vacunacid, a
peticio d’experts en salut pu-
blica. Entre elles, considera que
“la taxa anual de cobertura va-
cunal de les escoles,
amb dades agrega-

re i la legitimitat moral per qua-
lificar de mala practica la falta
d'informacid verag sobre la va-
cunaci6 o el fet de desaconse-
llar-la si no hi ha cap motiu per
fer-ho”,

“Ningii no pot allegar igno-

" rincia, qualsevol professional

sap que si baixen els nivells de
proteccié tenim un problema
greu i el desistiment en aquest
cas és una mala prictica, un
greu cas d'insolidaritat, perqué
es posa en perill altra gent que
no ha participat de la decisio.
Una frivolitat”, afirma el presi-
dent del Collegi de
Metges de Barcelo-

flESiamb garantiade Desaconsellar na, Jaume Padrés.
‘anonimat dels in- - Als collegis de met-
dividus, hauria de les vacunes ges, assegura, es vi-
?er] publica i dle hauriadeser * gilen aquestes prac-
acil accéds per als PP tiques.
ciutadans”, considerat L'exercici de
:_)efensu uquc?ta mala prﬁcﬁca transparéncia sobre
informacié per a les : + els nivells de vacu-
families, de la matei- erEdwh?al nacio que es demana
xa manera que els infermeria a les escoles s'estén |

centres escolars in-
formen sobre les
condicions d’higiene
o I'alimentacié que
reben els seus fills al
centre,  D’aquesta
manera, el comité
empara  éticament
les mesures que la
Generalitat - adopti
erqué ‘sigui possi-
Ele obtenir aquesta
informacio sobre la
taxa de vacunaci6 de 1
cada centre escolar,
aix{ com el dret de
les families a coneéi-
xer les dades com
a part de la informa-
cié de la qualitat de
T'escola. :

En les seves reco-
manacions també es
posa émfasi en la
responsabilitat dels
professionals sanita-
ris entorn de les va-
cunes. ~ “Qualsevol
valoracié incerta o
no fonamentada
d’un o'una professio-
nal sobre la conveni-
éncia d’administrar
les vacunes incloses
en el calendari vacunal es pot

. qualificar de mala practica”,

s'afirma.

Per aixo es demana als colle-
gis professionals, especialment
de metges i d'infermeria, que
incorporin normes especifiques
que permetin corregir els
collegiats que no respectin
aquest -deure, I afirmen que
aquestes entitats “tenen el deu-

en les recomana-
cions del CBC als
centres sanitaris de -
primaria, els hospi-
tals o els sociosanita-
ris. “La taxa de vacu-
naci6 i el grau d'im-
munitat del centre
stha dincloure als
indicadors de quali-
tat i de seguretat del
pacient”, I aquesta
informacié hauriade
ser accessible.

Les recomanaci-
ons fan ressaltar que
el 20% dels casos de
xarampid registrats
corresponen a per-
sonal sanitari, espe-
cialment exposat i
alhora possible gran
difusor d’aquestes
infeccions que po-
den resultar gravis-
simes, sobretot a
persones immuno-
deprimides.

El Comité de Bioé-
tica apel'la a les au-
toritats de salut pero
també i de manera
especial a les d’edu-
cacié perqué divul-
guin de forma activa la impor-
tancia de complir el calendari
vacunal,

Sobre la possibilitat d’obligar
avacunar, el CBC esmanté en la
seva preferéncia -per “la per-
suasio”, tot i que considera
perfectament legitim exigir la
vacunacié ‘en, una situacié
de perill per a poblacions vulne-
rables.e :



