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Introducción

• La hepatitis por virus hepatitis A (VHA) es una enfermedad de distribución
mundial.

• Transmisión: contacto feco-oral, comida o agua contaminada, drogas por vía
parenteral , contacto sexual (sobre todo hombres con hombres).

• Ocasionalmente: brotes graves de la enfermedad. Aumento en España de
casos por este motivo recientemente .

• En países con medidas higiénico-sanitarias adecuadas, los niños no suelen
cursar la infección: llegan a edad adulta sin inmunidad → grupo más
susceptible de infección.
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Epidemiología

• El 90% infecciones en <6 años cursan de forma asintomática. La
gravedad aumenta con la edad.

• Afecta sobre todo a adolescentes y adultos pertenecientes a grupos de
riesgo de hepatitis A.

• Brotes: sobre todo a hombres que tienen sexo con hombres y a
cambios migratorios de personas que viajan a zonas con alta
endemicidad .

• España: seroprevalencia baja con susceptibilidad frente a la

infección moderada.
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Prevención

• Mejorar:

— Las condiciones sociosanitarias.

— La seguridad alimentaria .

— La inmunización.

Son las vías más eficaces para luchar contra la hepatitis A. 

• La forma más importante de prevenir el VHA es la vacunación, siendo 
clave a la hora de reducir la incidencia de la enfermedad. La vacuna es 
segura y efectiva.
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Situación de VHA en el mundo

Prevalencia estimada de VHA en el mundo 
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En España

• Cataluña, Ceuta y Melilla incluyen vacunación sistemática.

• Preparados comerciales de vacunas inactivadas para su uso en la edad
pediátrica: HAVRIX ®, VAQTA ®, TWINRIX ®, esta última con antígeno
de superficie del virus de la hepatitis B.
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Indicaciones de vacunación

Preexposición
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Indicaciones de vacunación

Postexposición
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Puntos clave

• La vacunación es la medida más eficaz para disminuir la
propagación del VHA.

• La vacuna frente al VHA es segura y efectiva.

• Países con alto nivel socioeconómico, y por tanto baja
seroprevalencia de VHA, pueden presentar riesgo
moderado de enfermedad grave o brotes en su
población adulta, debido a la baja inmunización de la
población.

• La vacunación universal en la edad pediátrica podría ser
una estrategia preventiva eficaz a la hora de reducir la
transmisión de la enfermedad.
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Recursos de interés 

• Enfermedades inmunoprevenibles: hepatitis A. En: Comité Asesor de 
Vacunas de la AEP. [en línea] [consultado el 23/09/2019]. Disponible en: 
http://vacunasaep.org/profesionales/enfermedades/hepatitis-a

• Hepatitis A. En: Centers for Disease Control and Prevention [en línea] 
[consultado el 23/09/2019]. Disponible en: 
www.cdc.gov/hepatitis/hav/index.htm

• Hepatitis A. En: Organización Mundial de la Salud [en línea] [consultado 
el 23/09/2019]. Disponible en:  
www.who.int/mediacentre/factsheets/fs328/en/index.html

• RENAVE. Red Nacional Vigilancia Epidemiológica. En: Instituto de Salud 
Carlos III [en línea] [consultado el 23/09/2019]. Disponible en: 
www.isciii.es/Isciii/es/contenidos/fd-servicios-cientifico-
tecnicos/vigilancias-alertas.shtml
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