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La teoria de la transicién epidemiolégica pro-
puesta por Omran describe el cambio en los
patrones de mortalidad, desde un predominio
de enfermedades infecciosas con alta morta-
lidad hacia un escenario dominado por enfer-
medades crénicas no transmisibles y mayor
esperanza de vida (1). Este cambio estructural
hacia el predominio de enfermedades créni-
cas no se ha producido simplemente debido
al crecimiento econémico, sino también como
resultado de profundos cambios en la estruc-
tura de la salud publica. La vacunacién ha
sido fundamental para lograr cambios a largo
plazo en la frecuencia y prevencién de enfer-
medades, las tasas de mortalidad por causas

especificas y el perfil demografico de las po-
blaciones afectadas. Por lo tanto, la inmuni-
zacion debe considerarse no solo como un
medio para reducir el riesgo individual, sino
también como un parametro para cambiar el
panorama epidemioldgico de las poblaciones
afectadas (2).

En 1980, se certificd la erradicaciéon mun-
dial de la viruela, lo que constituye un ejemplo
irrefutable de las consecuencias a largo plazo
que un plan mundial de vacunacién puede te-
ner impacto demografico a escala global (3).
De igual manera, mediante la implementacion
de la iniciativa mundial para la erradicacion
de la poliomielitis en 1988, la incidencia de la
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poliomielitis se ha reducido en mas del 99%
en comparacioén con 1998 (de unos 350 000
casos a menos de 100 casos al afio en los ulti-
mos afnos). Ademas de la eficacia clinica indi-
vidual, también demuestran una disminucién
sostenida, ajustada a la poblacién, de las ta-
sas de incidencia histéricamente, incluyendo
la interrupcidén continua de la transmisién en-
démica desde hace algun tiempo, en diversas
partes del mundo (4).

El impacto medible de la vacunacion ha
sido evaluado a través de modelos contrafac-
ticos, analisis de series temporales interrum-
pidas y estimaciones de tasas de incidencia
(IRR). Un estudio de modelizacién calculé
que entre los afios 2000 y 2019, la vacuna-
cion frente a diez patégenos evitd aproxima-
damente 37 millones de muertes en paises
de ingresos bajos y medianos (2). Dentro de
estas intervenciones, la vacuna contra el sa-
rampién (MCV1), fue uno de los principales
factores en la reduccion de la mortalidad in-
fantil (5). Antes de la implementacién masiva
de la vacuna MCV1, esta enfermedad causaba
mas de dos millones de muertes al afio (6); en
el 2022, las muertes estimadas habian dismi-
nuido a cerca de 136.000 (7). Sin embargo, la
reduccidn de la cobertura global de la primera
dosis del 86% en 2019 al 83% en 2021 propi-
cio la reaparicién de brotes, lo que demuestra
que una disminucién sostenida depende de
mantener el umbral critico de inmunidad co-
lectiva (7).

La pandemia por COVID-19 constituy6
un escenario sin precedentes para evaluar
el impacto poblacional de la vacunacién en
tiempo real. A través de modelos matemati-
cos contrafactuales a escala global, se estimé
que durante el primer ano de implementacién
de vacunas contra SARS-CoV-2 se evitaron
aproximadamente 19,8 millones de muertes
(8). Estimaciones regionales posteriores,
particularmente en la Regién Europea de la
OMS, confirmaron reducciones sustanciales
en mortalidad atribuibles a los programas de
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inmunizacién (9). Estos modelos compararon
escenarios hipotéticos con y sin vacunacion,
evidenciando un gradiente de proteccion aso-
ciado al nivel de cobertura alcanzado (8,9).

Este cambio sostenido en los patrones
de mortalidad tiene repercusiones directas
sobre la estructura de edad de la poblacién.
Al disminuir la mortalidad infantil y aumen-
tar la tasa de supervivencia, la vacunacién
contribuye al envejecimiento de la poblacién
y refuerza la fase avanzada de la transicién
epidemioldgica, que se caracteriza por la pre-
valencia de enfermedades crénicas (1). Desde
el enfoque de la carga global de enfermedad,
el estudio Global Burden of Disease en el aiio
2019 registré reducciones significativas en
los anos de vida perdidos (YLL) y en los anos
de vida ajustados por discapacidad (DALYs)
atribuibles a enfermedades infecciosas que se
pueden prevenir durante las Ultimas décadas.
Por lo tanto, el efecto de las vacunas va mas
alla de la reduccién inmediata de la incidencia
y se manifiesta en transformaciones demogra-
ficas a largo plazo (10).

En América Latina, la expansion de pro-
gramas de inmunizaciéon ampliados ha esta-
do vinculada a este proceso de transicion. Sin
embargo, la pandemia provocé retrocesos en
las tasas de cobertura de la vacuna contra la
difteria, el tétanos y la tos ferina (DTP), y la
vacuna MCV1 en la regidn, con estimaciones
que oscilan entre 5 y 7 puntos porcentuales.
En Ecuador, la cobertura de (DTP3) se encon-
traba entre el 85% y el 90% antes de 2019,
pero cayé a niveles cercanos al 80% durante
la crisis sanitaria. Desde una perspectiva epi-
demiolégica, una disminucién que parece leve
en la cobertura puede resultar en miles de ni-
nos adicionales vulnerables, lo que aumenta
la posibilidad de brotes y afecta la estabilidad
epidemiolégica lograda (711).

La mortalidad infantil en Ecuador ha
experimentado una reduccion significativa,
pasando de mas de 30 por cada 1.000 naci-
dos vivos en la década de 1990 a alrededor
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de 12 a 14 por 1.000 en tiempos recientes (12).
Este decrecimiento se debe a una variedad
de factores estructurales, como mejoras en el
saneamiento, la nutricién y el acceso a servi-
cios de salud. No obstante, la inmunizacion
sistematica se ha destacado como uno de los
elementos clave en la disminucién de enfer-
medades que se pueden prevenir (2,11). Desde
un enfoque econdémico, se ha calculado que
cada ddlar destinado a la inmunizacién infantil
puede generar hasta 16 délares en beneficios
tanto directos como indirectos, lo que refuer-
za su importancia estratégica para la sosteni-
bilidad de los sistemas de salud (12).

No obstante, la transicién epidemiold-
gica no se presenta como un proceso irre-
versible. La reciente caida en las coberturas,
el aumento de la desinformacién y las des-
igualdades en el acceso pueden propiciar una
retrocesion, marcada por la reaparicion de en-
fermedades que antes estaban bajo control.
La evidencia indica que, cuando la cobertura
de vacunas cae por debajo del umbral critico
necesario para mantener la inmunidad colec-
tiva, la incidencia de enfermedades aumenta
de manera exponencial, poniendo en riesgo
los avances obtenidos a lo largo de décadas
de inversion en salud (7).

En conclusidn, la vacunacion ha sido un
pilar clave en la transicion epidemioldgica al
disminuir de manera continua la incidencia y
la mortalidad por enfermedades transmisibles,
tanto a nivel mundial como en el Ecuador. Su
efecto en la poblacién, evaluado a través de
tasas, razones de incidencia, afios de vida adi-
cionales y muertes prevenidas, evidencia que
la inmunizacién es un factor estructural en la
transformacién demogréfica actual. Mantener
la vacunacion no es solo conservar una me-
dida preventiva; es asegurar la estabilidad
del perfil epidemioldgico logrado después de
décadas de avances en salud y salvaguardar
la transicion epidemiolégica como un legado
comun de salud pubilica.
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