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Memorias de África 



Concepto de niño inmigrante:
1.Todo niño o joven extranjero, procedente de países 

menos avanzados, o niños nacidos en España pero hijos 
de inmigrantes
(inmigrantes de segunda generación)

2.Todo niño procedente de un sistema de   adopción 
internacional

3. Niños refugiados políticos o en acogimiento temporal

Inmigrante, migrante, emigrante. Casi lo mismo pero no..



Definición de la OIM del término 
“Migrante”

Designa a toda persona que se traslada
fuera de su lugar de residencia habitual



Niños, extranjeros y solos en España: 
cuando la desprotección se multiplica

El término MENAS, menores no acompañados se utiliza pero es poco apropiado

Tendencias recientes
Según el Departamento de Asuntos Económicos y Sociales (DAES) de las 
Naciones Unidas, el número estimado de personas de 19 años o menos que 
viven en un país distinto a aquel en el que nacieron pasó de 28.7 millones en 
1990 a 37.9 millones en 2017. 
En 2019, los niños migrantes (de 19 años o menos) representaban el 14 por 
ciento de la población migrante total y el 5,9 por ciento de la población total 
(de todas las edades).

h"ps://migra,ondataportal.org/es/themes/ninos-migrantes

https://www.un.org/en/development/desa/population/migration/data/estimates2/estimates19.asp


https://publications.iom.int/system/files/pdf/wmr_2020_es_3.pdf

Migrantes de África 
a Europa

https://publications.iom.int/system/files/pdf/wmr_2020_es_3.pdf


https://www.ine.es/dyngs/INEbase/es/operacion.htm?c=Estadistica_C&cid=1254736177000&menu=ultiDatos&idp=1254735573002

Se estima que un 
12-14 % de los 

inmigrantes son niños

https://www.ine.es/dyngs/INEbase/es/operacion.htm?c=Estadistica_C&cid=1254736177000&menu=ultiDatos&idp=1254735573002


37-38 % Children who arrived in 
Europe between January and June 
2020 were unaccompanied and 
separated.

El 12 % son niños

https://data2.unhcr.org/en/documents/details/84312

https://data2.unhcr.org/en/documents/details/84312


C o s a s  q u e  n o s  p r e o c u p a n

§Su salud

§Su vacunación
§Su adaptación



The immunization programme that
saved millions of lives

What started as an ambitious effort to tackle six vaccine-
preventable diseases has become one of the world’s most
successful public health programmes. 
https://www.who.int/bulletin/volumes/92/5/14-020514.pdf

La mayoría de niños africanos han podido ser 
vacunados a través del Programa ampliado de 

vacunaciones de la OMS (EPI) y del GAVI

https://www.who.int/bulletin/volumes/92/5/14-020514.pdf




American 
Academy of 
Pediatrics. 

Medical evaluation for infectious 
diseases for internationally adopted, 
refugee and immigrant children. 
In Red Book: 2018–2021

Test de cribado de enfermedades 
infecciosas
sugeridos para inmigrantes. Red Book 2021

oSerologías hepatitis A,B,C, sífilis, VIH
oHemograma
oParásitos en heces x 3
o Tuberculina o IGRAS
oSi eosinofilia considerar serología:

Toxocara canis, Strongiloides, 
Schistosoma, (también esto si hematuria)

Niña con celiaquía





https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/336069/9789240013131-eng.pdf

https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/336069/9789240013131-eng.pdf


https://worldhealthorg.shinyapps.io/tb_profiles/?_inputs_&entity_type=%22country%22&lan=%22EN%22&iso2=%22MA%22

https://worldhealthorg.shinyapps.io/tb_profiles/?_inputs_&entity_type=%22country%22&lan=%22EN%22&iso2=%22MA%22


Serología de hepatitis B cuando proceden de países con alta 
prevalencia de de hepatitis B crónica



Se precisa certificado de vacunación 
§ Antes de la entrada
§ Inmigrantes que solicitan residencia permanente
§ Conforme a las recomendaciones del ACIP*

Las vacunas que se piden a los inmigrantes deben cumplir 
lo siguiente:
o Ser apropiadas para la edad según calendario
o Proteger frente a enfermedades que pueden ocasionar 

brotes o que están actualmente eliminadas en USA o 
están en proceso de serlo

*Advisory Committee on Immunization Practices (ACIP) | CDC

https://www.cdc.gov/vaccines/acip/index.html


o En general solo se admite la documentación escrita
sobre vacunación

o Se requiere que: 
ü Fechas de administración
ü Intervalos
ü Número de dosis
ü Edad del niño en el momento de vacunar

Sea consistente con los calendarios de USA o de la OMS
Los estudios serológicos no siempre se recomiendan





European Centre for Disease Prevention and Control. Public health guidance on screening and vaccination for 
infectious diseases in newly arrived migrants within the EU/EEA. Stockholm: ECDC; 2018. 

Obje%vo, método y abordaje 

Preguntas clave:  
A LOS INMIGRANTES RECIÉN LLEGADOS..

Ø ¿Se les debe realizar un cribado de tuberculosis acRva 
(TB), infección tuberculosa latente (ITL), VIH, hepaRRs B 
(HB)y C (HC), estrongiloidosis, y esquistosomiasis?

Ø ¿Se les debe ofrecer vacunación frente a sarampión, 
paroRdiRs, rubeola, di\eria, tétanos, tosferina, polio, 
Haemophilus influenzae type B (HiB) y hepaRRs B? 



La evidencia disponible sugiere que… 
Ø Probablemente sea coste-efectivo hacer  cribado de 

tuberculosis activa (TB), infección tuberculosa latente (ITL), 
VIH, hepatitis B (HB)y C (HC), estrongiloidosis, y 
esquistosomiasis a niños, adolescentes y adultos inmigrantes 
recién llegados

Ø Hay un claro beneficio de incluirles en programas de 
vacunación, asegurando una vacunación de  rescate si fuera 
necesario.

Ø Pero esto está condicionado a la carga de la enfermedad en 
el país de origen



Control de tuberculosis

Dos aproximaciones:
1. Identificación de TB activa: Rx de tórax 

a la llegada. Para mayores de 15 años
2. Identificación de ITL mediante 

tuberculina o IGRAS si proceden de 
países con alta incidencia



https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/336069/9789240013131-eng.pdf

https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/336069/9789240013131-eng.pdf


Enfermedades prevenibles mediante vacunación

Ø Ofrecer vacunación triple vírica (sarampión, rubeola y 
parotiditis) a todos los niños y adolescentes inmigrantes sin 
certificado de vacunación como una prioridad.
Seguridad de evidencia bajo

Ø Ofrecer  vacunación frente difteria, tétanos, tosferina, polio, 
Haemophilus influenzae type B (HiB) y hepatitis B  a todos los 
niños y adolescentes inmigrantes sin certificado de vacunación 
como una prioridad
Seguridad de evidencia bajo

Resumen de la evidencia para las declaraciones de cribado y vacunación de 
enfermedades infecciosas en inmigrantes recién llegados



Enfermedades prevenibles mediante vacunación
Hepa55s B
Ofrecer cribado y tratamiento frente a HB
HBsAg, an6-HBc, an6-HBs a inmigrantes procedentes de países con 
incidencia intermedia/alta (>2% a > 5% HBsAg) Colores amarillo, 
naranja y rojo del mapa
Seguridad de evidencia baja

Ofrecer vacunación frente a HB a todos los niños y adolescentes 
inmigrantes procedentes de países con incidencia intermedia/alta 
(>2% a > 5% HBsAg) que no tengan pruebas de inmunidad o 
vacunación.
Seguridad de evidencia baja

ECDC 
recomendación



Ø Todas las Guías recomiendan comprobar los 
certificados de vacunación, sin hacer test 
serológicos

Ø La vacunación se ofrecerá conforme al 
calendario de vacunación del país de acogida

Ø Hay pocos datos de coste-efectividad de las 
estrategias de vacunación en migrantes, pero 
los test serológicos son la estrategia menos 
coste-efectiva

Ø Se debe priorizar la vacunación frente a 
triple vírica, polio, difteria y tétanos



Ø La declaración verbal de los padres no debe ser 
considerada como prueba de vacunación

ØAceptar como válidos los documentos si las vacunas, 
fechas de administración, número de dosis, intervalos y 
edad del niño al recibirlas son comparables a nuestros 
esquemas de validez

ØNo dar como válidas las dosis de sarampión recibidas 
antes de los 12 meses

Ø Los estudios serológicos para relacionar la fiabilidad de la 
documentación aportada y el nivel de inmunidad no son 
concluyentes. No se justifica por no ser costo-efectiva



Ø Realizar serología de hepatitis B, comprobar respuesta 
vacunal en convivientes de pacientes con HB crónica

Ø Las vacunas pentavalentes contienen HB y no polio, al 
contrario de las pentavalentes europeas

Ø Cobertura vacunal subóptima y carencia de algunos 
inmunógenos ( triple vírica, meningococo, neumococo, 
varicela, VPH)

Ø Prestar atención a posibles viajes a su país para administrar 
vacunas como hepatitis A, tifoidea, fiebre amarilla, rabia



https://vacunasaep.org/profesionales/calendario-de-vacunaciones-de-la-aep-2021

https://vacunasaep.org/profesionales/calendario-de-vacunaciones-de-la-aep-2021


https://vacunasaep.org/sites/vacunasaep.org/files/calvaca
ep-2021-acelerados-tablas-enero2021.pdf

Calendarios acelerados CAV-AEP

https://vacunasaep.org/sites/vacunasaep.org/files/calvacaep-2021-acelerados-tablas-enero2021.pdf


Calendario de vacunaciones de una niña marroquí de 13 años



https://lostraductores.es/blog/her
ramientas-y-apps-de-
traduccion/traductores-
imagenes-gratuitos-online/

https://lostraductores.es/blog/herramientas-y-apps-de-traduccion/traductores-imagenes-gratuitos-online/










Vacuna RN 1m 2m 3m 9m 20m 5 años Observa
ciones

BCG x

HB x x x

VPO x x x x x

DTC x x x x x

VPI

VAR o RR x

DTC = Difteria, tétanos, tosferina (coqueluche).  VAR = Vaccine Anti-rougeole (antisarampión)
RR = Vaccine anti-rougeole y anti-rubéole (antisarampión y antirubeola)

Calendario vacunal de una niña marroquí de 13 años





Vacuna RN 1m 2m 3m 9m 20m 5 años

BCG x

HB x x x

VPO x x x x x

DTC x x x x x

VPI

VAR o RR x

DTC = Difteria, tétanos, tosferina (coqueluche).  VAR 
= Vaccine Anti-rougeole (antisarampión)
RR = Vaccine anti-rougeole y anti-rubéole 
(antisarampión y antirubeola)

Calendario de vacunaciones de una niña marroquí de 13 años

Tiene puestas vacunas que aquí no se administran: 

BCG, antisarampión monovalente, virus de la polio oral

La pauta de HB no es correcta, intervalos entre 2ª y  3ª dosis muy 
corto, última dosis antes de los 6 meses

Vacuna sarampión monocomponente antes de 12 meses. NO 
CONTABILIZA

Faltan algunas dosis o vacunas:

No ha recibido vacunas frente a rotavirus,  meningitis, varicela, 
neumococo y Haemophilus influenzae tipo b (Hib)

Por edad no nos planteamos rotavirus, neumococo ni Hib

Se propone

HB monocomponente

Triple vírica y varicela (tetravíirica) 2 dosis, 4 semanas

Vacunas frente a meningitis ACWY, Men B 2 dosis, VPH 2 dosis



Bol Pediatr Arag Rioj Sor, 2004;34: 45-54]

Niña de 4 años recién llegada a nuestra consulta procedente de Nigeria
No aporta cer4ficado vacunal 





Vacuna 
Edades a partir de primera dosis

0 1 mes 2 meses 18 m
Tocaba a los 8 
meses

Enlazar con 
el 
calendario 
según edad
Administrar 
dosis de 6 
años

DTPa
VPI
Hib
HB
(Hexavalente)*

x x x

Tetravírica
(sarampión, 
rubeola, 
parotiditis)

x x

Meningococo C x

Calendario acelerado completo, niña nacida el 5-10-20195. Llego a consulta el 23-10-2019

*Las vacunas hexavalentes se pueden administrar hasta los 7 años en los calendarios acelerados
La familia carecía de recursos para administra vacunas no financiadas, neumococo y meningococo, ACWY,  B





PUNTOS CLAVE. Vacunación de niños africanos

ü Proceden de un medio con elevada incidencia de enfermedades 
infecciosas. Tuberculosis > 20 casos /100.000. Hepatitis B. Parasitosis

ü En general su estatus inmunitario a la llegada es inferior al de los 
niños españoles

ü Es frecuente la ausencia de certificado vacunal

ü Solo se aceptará como prueba de vacunación la certificación escrita

ü Los certificados deben ser estudiados en cuanto a edades mínimas, 
número de dosis e intervalos



PUNTOS CLAVE. Vacunación de niños africanos

ü En general no se recomienda estudios serológicos para 
comprobar la inmunidad vacunal

ü La prevalencia de anemia de células falciformes es elevada 
en la población subsahariana, riesgo de infección por 
bacterias  encapsuladas. Vacunas adicionales

ü Los viajes a sus países de origen suponen un riesgo y la 
necesidad de revisar las vacunas



“La Tierra fue creada 
redonda para que no 

pudiéramos ver el final del 
camino”, Karen Blixen

Escribió Memorias de África bajo el pseudónimo 
de Isak Dinesen





Los t iempos dif íc i les han ayudado a 
hacerme comprender mejor lo 
inf in itamente r ica y maravi l losa que es 
la v ida y que muchas cosas que nos 
preocupan no t ienen la más mínima 
importancia.
Karen Blixen

Escribió Memorias de áfrica bajo el pseudónimo de 
Isak Dinesen

https://www.ofrases.com/autor/195-karen-blixen

