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Vacunas

MANUAL DE VACUNAS EN LINEA DE LA AEP

Publicado en Comité Asesor de Vacunas de la AEP (hitps://vacunasaep.org)

11. Calendarios acelerados. Inmunizacion de
rescate en ninos y adolescentes con
vacunacion inadecuada

SECCION Ill. Inmunizacién en circunstancias especiales

1. Puntos clave
Nino incorrectamente vacunado

» Las tablas de vacunacién acelerada o de rescate son un instrumento de ayuda para los pediatras en
su practica diaria.

« Las dosis administradas previamente, si las hubiese, deben considerarse validas siempre que estén

correctamente registradas o identificadas, respeten la edad minima de aplicacion de la vacuna y los
intervalos minimos entre las dosis de la misma.

« Se administraran de forma simultanea todas las vacunas posibles en lugares anatémicos distintos.

« Se administraran primero las vacunas que inmunicen frente a la patologia de mayor riesgo con
relacién a la edad del nifio y a la epidemiologia de su entorno y las que lo inmunicen frente a
enfermedades para las que no hubiese recibido ninguna dosis previa de vacuna.

é QornadalBirica @pep _

Jnrnada rinitzl 8 de octubre de 2020




CALENDARIO DE VACUNACIONES SISTEMATICAS DE LA ASOCIACION ESPANOLA DE PEDIATRIA 2020

Comite Asesor de Vacunas

Edad en meses Edad en anos
VACUNA
2 3 e 11 12 15 3-4 6 12 14 | 15-18

Hepatitis B' HB HB HB
Difteria, tétanos y DTPa
tosferinal DTPa DTPa | DTPa I Tdpa Tdpa
Poliomielitis® VPI VPI | VPI VPI
Haemophilus
influenzae tipo b* Hib Hib | Hib
Neumococo® VNC VNC | VNC
Rotavirus® RV RV | (RV)
Meningococo B’ MenB MenB MenB
Meningococos C y MenC Men Men
ACWY? ACWY ACWY
Sarampioén, rubeola y
parotiditis’ SRP SRP

Var/
Varicela' Var | sppv
Virus del papiloma VPH
humano'’ 2 dosis

()

Consejo Interterritorial
SISTEMA NACIONAL DE SALUD

VACUNACION

Poliomielitis

Difteria-tétanos-tosferina m

CO.

Enfermedad neumocdcica

CALENDARIO COMUN DE VACUNACION A LO LARGO DE TODA LA VIDA

Calendario recomendado afio 2020

EDAD
e 0 2 4 1 12 15 34 6 12 14 1518 1964 >65
Prenatal meses meses meses meses meses meses afios afos afos afles afios afos  afios

dTpal
DTPa | DTPa | DTPa DTPa®

=
= m =
e R—

—— VPHT—

gripe
anualﬂl

Calendario aprobado por a Comision de Salud Piblica del Consejo Interterritorial del SNS el 14 de noviembre de 2019
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CALENDARIO ACELERADO DE VACUNACIONES

Ponencia de Programa y Registro de Vacunaciones
Julio 2019

)

Consejo Interterritorial
SISTEMA NACIONAL DE SALUD

ﬁ% DE ESPANA DE SANIDAD, CONSUMO
| Y BIENESTAR SOCIAL

https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/prevPromocion/vacunaciones/docs/Calendario Acelerado Vacunaciones.pdf
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https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/prevPromocion/vacunaciones/docs/Calendario_Acelerado_Vacunaciones.pdf

Tabla 2: Calendario acelerado para menores de 7 arios de edad*

Meses contados a partir de la primera visita

Vacuna 0 (12 visita) Dosis recuerdo
1 mes 2 meses 8 meses
DTPa’ DTPa DTPa DTPa DTPa/dTpa
VPI? VPI VPI VPI
Hib? Hib Hib Hib
HB* HB HB HB
v° Y TV
MencC® MenC MenC
VNC’ VCN13 VCN13
vvz? vVZ VVZ

Tabla 3: Calendario acelerado para personas entre 7-18 afnos

Meses contados a partir de la primera visita

Vacuna 0 (12 visita)
1 mes 6 meses 8 meses

Td' Td Td Td’
vPIi? VPI VPI VPI
HB HB HB HB
™v? TV TV
MenC/MenACWY* |MenC/MenACWY
wz® VVvZ VAVY4
VPH® VPH VPH

102 02! 8 de octubre de 2020



Comité

Tabla 11.1. Numero de dosis recomendadas por vacuna y edad para considerar a un nifio o a un adolescente correctamente

Vacunas

MANUAL DE VACUNAS EN LINEA DE LA AEP inmunizado'
Publicado en Comité Asesor de Vacunas de la AEP (https://vacunasaep.org)
NUMERO DE DOSIS RECOMENDADAS DE CADA VACUNA SEGUN LA EDAD

11. Calendar.i?s acelerados. Inmunizacion de Asociacion Espaﬁola de Pediatria 2020

rescate en nifnos y adolescentes con

vacunacién inadecuada Comité Asesor de Vacunas

. Inmunizacion en circunstancias especiales s Eom
VACUNA 24 N
< 24 meses 6l |a|eﬁs°ses 7 - 18 anos
Hepatitis B 3 3 3
Difteria, tétanos y tosferina’ 3 3-4 -
Tétanos y difteria de baja carga antigénica? - - 3-5
Poliomielitis? 3 “ 3
Haemophilus influenzae tipo b* 1-3 1 -
Neumococo® 23 1-2 <
Rotavirus* 2-3 - -
Meningococo B7 3 2 2
Meningococos C y ACWY® 1-3 1 1
Sarampion, rubeola y parotiditis® 1 2 2
Varicela™ 1 2 2
[ WwWww.vacu nasaep.org ] Virus del papiloma humano'! - - 2-3

é Wm,,,,m”“ma,m @Acp
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Comite Tabla 11.2. Edad e intervalos minimos de administracion necesarios para establecer las pautas de vacunacion de rescate o
acelerada en nifios desde los 4 meses a los 6 afios de edad con vacunacion incompleta o no vacunados.

Vacunas

MANUAL DE VACUNAS EN LIiNEA DE LA AEP

Publicado en Comité Asesor de Vacunas de la AEP (https://vacunasaep.org)

VACUNACION DE RESCATE o ACELERADA ENTRE 4 MESES Y 6 ANOS DE EDAD

11. Calendarios acelerados. Inmunizacion de Asoclacion Espanola de Pediatria 2020

rescate en nifios y adolescentes con Comite Asesor de Vacunas
vacunacion inadecuada
SECCION IIl. Inmunizacién en circunstancias especiales Ed‘d min'm‘ en h 'nterva'o M‘Nm entre “Sis
VACIRSA 1.* dosis De1.*a De2.*a De3.*a
2.° dosis 3.7 dosis 4." dosis
Hepatitis B’ Recién nacido 8 semanas 6 meses -
Difterla, t y 6 semanas 8 sema 6m 6 meses
tosferina’ e Lol e
Poliomielitis® 6 semanas 8 semanas 6 meses 6 meses
Haemgphilus Influenzae 6 semanas 8 semanas 6 meses -
tipo b
Neumococo® 6 semanas 8 semanas 8 semanas -
Rotavirus® 6 semanas 4 semanas 4 semanas -
d Ver pie de =
Meningococo B 2 meses 8 semanas tabla
MenC - 2 meses
MenACWY-TT -
MenC - 6 meses
Meningococos C y ACWY! 6 semanas ey - -
MenACWY-CRM - MenACWY-TT - 2 meses
2 anos
Sarampion, rubeola y _ _
[ www.vacunasaep.org ] parotiditis® 12 meses 4 semanas
Varicela'? 12 meses 4 semanas - -

2 Uacunas2020 2EF
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Comité
Asesor
Vacunas

MANUAL DE VACUNAS EN LIiNEA DE LA AEP

Publicado en Comité Asesor de Vacunas de la AEP (https://vacunasaep.org)

11. Calendarios acelerados. Inmunizacion de
rescate en nifnos y adolescentes con
vacunacion inadecuada

SECCION IIl. Inmunizacién en circunstancias especiales

Tabla 11.3. Edad e intervalos minimos de administracion necesarios para establecer las pautas de vacunacion de rescate o

acelerada entre los 7 y los 18 anos de edad en personas con vacunacién incompleta o no vacunados.

VACUNACION DE RESCATE o ACELERADA ENTRE 7 Y 18 ANOS DE EDAD

Asociacion Espaiola de Pediatria 2020
Comité Asesor de Vacunas

e Bd " 4 Intervalo MINIMO entre dosis
minima en 5
VACUNA dosis De1.*a De2.a | De3.’a
2.* dosis 3.? dosis 4.? dosls
Hepatitis B’ Recien nacido 4 semanas 8 semanas =
Tétanos, difteria y tos ferina de 7 af 4 6 meses 1 ailo
baja carga antigénica® e semanas ?
Poliomielitis* 6 semanas 4 semanas 4 semanas =
Neumococo* 6 semanas Solo grupos de riesgo
4CMenB - 2 meses Segln preparado
k - -
Meningococo B MenB-fHbp - 10 afos comercial
MenACWY-TT - 6 semanas _ - -
Meningococos ACWY® MenACWY-CRM - 2 afos
Sarampién, rubeola y
parotiditis” 1Zimeses ol - -
Varicela® 12 meses 4 semanas = -
Pauta ; rado
[ WWWw.vacuhasaep.org ] Virus del papiloma humano* 9 afos o -
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@ OIM

ONU MIGRACION

/QUIEN
ES UN
MIGRANTE?

Definicion de la OIM del término “Migrante”

Termino genérico no definido en el derecho internacional que, por
uso comun, designa a toda persona que se traslada fuera de su
lugar de residencia habitual, ya sea dentro de un pais o a travées de
una frontera internacional, de manera temporal o permanente, y
por diversas razones.

- ﬁ Jornaca digial 8 de octubre de 2020



Concepto de nino inmigrante:

1.Todo nino o joven extranjero, procedente de
paises menos avanzados, 0 nifios nacidos en
Espaifia pero hijos de inmigrantes

Inmigrante, migrante, emigrante. Casi lo mismo pero no




Cosas que nos preocupan.

* ;Tiene calendario vacunal o no tiene?
* :Se entiende? (Es fiable?
* {Qué vacunas se ponen en su pais? ;COmo se puede saber?

* :Esta correctamente vacunado o se le debe administrar una
vacunacion acelerada completa o sélo nuevas dosis de

vacunas?




:Se entiende?
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¢Qué vacunas se ponen en su pais?

¢Como se puede saber?

a& 7 .
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INFORMACION RELACIONADA
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Calendario de vacunaciones comun 2020 del Ministerio de Sanidad
Calendarios de vacunacién de ESPANA# (todos en una tnica tabla) p——_C o de
.y . 3 vacunaciones de la
Calendarios de vacunacién de EUROPA# (buscador) ~': 4| AEP2020
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IS vancio del paciente
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Esquema de actualizacion de vacunas

ALGORITMO.

WACUNACION DEL NIRO INMIGRANTE O ADOPTADO

EXTRANJERD.
Ausencia de Certificado Certificado Vazuna
cerfificacion no fiable incomprasible incompleta o
interrumpida

NS ! i

Calendario completo acelerado Traductor Completar dosis,
sequn edad Buscador de hasta considerar
Calendarios SME al nifio bien
WVacunado
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Pregunta 1

1. Uno de los efectos colaterales de la pandemia por SARS-CoV-2 (COVID-19)
ha sido el descenso de las coberturas de vacunacion. En relacion con este
hecho, seiale la respuesta correcta:

a) El descenso en las coberturas de vacunacién ha sido similar para todas las
vacunas

b) Entre las vacunas financiadas, las mas afectadas, con descensos del 25-40%
segun zonas, han sido la triple virica y varicela

c) La vacunacion de la embarazada ha sido |la mas afectada por la pandemia

e A N
E | : ; -
‘ =
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Pregunta 1

1. Uno de los efectos colaterales de la pandemia por SARS-CoV-2 (COVID-19)
ha sido el descenso de las coberturas de vacunacion. En relacion con este
hecho, seiale la respuesta correcta:

a) El descenso en las coberturas de vacunacion ha sido similar para todas las
vacunas

b) Entre las vacunas financiadas, las mas afectadas, con descensos del 25-40%
segun zonas, han sido la triple virica y varicela

c) La vacunacion de la embarazada ha sido |la mas afectada por la pandemia
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Vacunacion durante el estado de

alarma debido al coronavirus

Son prioritarias:

v' La vacunacion hasta los 15 meses de edad
(especialmente alos 2y 4 meses de edad y |la
primera dosis de triple virica a los 12 meses).

v Lavacunacion en mujeres embarazadas.

v La vacunacion en grupos con mavor
vulnerabilidad al COVID19, su médico valorara de

forma individualizada el riesgo de acudir al centro
sanitario, priorizando las medidas de
distanciamiento fisico.

| Comision de Salud Publica |

®
i

Consulta fuentes oficiales para informarte
www.mschs.gob.es

@sanidadgob

Gresto de vacunas incluidas \

en el calendario, tanto en |a
etapa infantilcomo en la
adulta y en mayores, pueden
posponerse hasta que se
recupere |la actividad

normal.

)

\_ J

ﬁz D DEESPANA DEWIJAD

Las vacunas se administraran
siempre gue los centros de
vacunacion tengan capacidad
y puedan cumplir con las
medidas de seguridad y
distanciamiento fisico

recomendado.
88

Si soy uno de los grupos priorizados para vacunacion,
¢Qué debo hacer?

salud o centro asistencial para solicitar cita.

Deberas contactar por teléfono con tu centro de %

é&m
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SEI

Sociedad Espanola
de Inmunologia

g SEIP
/ A ,?*\ Sociedad Espanola de Infectologia Pediatrica
SED

AEP

Asociacion Espanola de Pediatria

Otros efectos de la pandemia de COVID-19: caida de las vacunaciones

~ ™
Tras varias semanas de pandemia de
COVID-19

Planear la
recuperacion de

4 ertfidad las vacunaciones
e La duracionde las medidas de lo posible 8 demoradas

distanciamiento social no es aun previsible

q- Posible mayorriesgo de reemergencia de

* Estd causando unacaidade las Mantener las Asegurar las
vacunacionesinfantiles vacunaciones en condiones de

enfermedades inmunoprevenibles

4 [ 24 de abril de 2020 ]

éw TBrica @ace _

> Jornada digital 8 de octubre de 2020




COBERTURAS VACUNAS PRIORITARIAS CASTILLA Y LEON EI descenso de IaS CObertu ras Vacunales Se ha

DURANTE ESTADO DE ALARMA COVID-19 ( marzo-abril 2020)

producido en muchos emplazamientos, tanto

e en nuestro pals como en en el extranjero
. Ejemplos documentados de descenso de coberturas:
o > Castillay Ledn
o Afio 2019 ene-20 feb-20 mar-20 abr-20 . .
= = 1%Hexa (2meses)  97,17% 95,52% 94,21% 90,56% 85,99% > CO muni d a d d e M ad d rl d
——3Hexa (Ameses)  95,86% 94,30% 94,07% 90,39% 82,60% ;
——— 12TV (12 meses ) 95,39% 92,99% 91,19% 81,81% 72,90% > An d a I ucila

@ Comunidad de Madrid n

Somanand Junta de Andalucia Descenso de coberturas vacunaciones prioritarias en Andalucia (marzo 2020)
ol VACUNACION PRIMER ANO (0-15 MESES) Consejeria de Salud y Familias

\«"aricela

-20,2%

Hexa  Neumo 'Tripleviica MenACWY
1m 1mm 12zm 12m

I

I

I I
I I
I I
I I
I I
I I
P % 20%
I I
A58% | 1
I I
I I

Neumo

Hexa MenC
4m 4m 4m

132%  -131%  -12,6%

|
Td|
Ratavh"us MenB | unbar:zaadas
| —

-0,6%

-15,8%

1
I
|
|
|
|
1
1
I
|
: -18,6%
1

Disminucion (%) de vacunas administradas en
marzo de 2020 respecto a marzo del 2019

Plan Andaluz de Vacunas, Consejeria de Salud y Familias

Unidad Gestién Informacién del Servicio Andaluz de Salud (SAS) CO rte S |'a D I. D . M O re Nn O

W”M: 9090 @f\g!'.‘....,.__‘
=
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LA COVID-19 ESTA AFECTANDO A LA VACUNACION
FRENTE AL SARAMPION Y LA POLIO A NIVEL GLOBAL
16 abril 2020

Fuente: Elaboracion = Versién para imprimir m

propia a partir de varias
fuentes

More than 117 million children at-risk of missing

out on measles vaccines, as COVID-19 surges

Postponed measles vaccination campaign?
Measles vaccination campaign may be postponed?

12-month rolling
measles incdence per
1,000,000 total
population (2019)*
| =1

_ |1to<5

[ ]5t<10
I 10to <50
- =50

" | nodata

Wm‘dlﬂhumm  Source: provided by —‘—-udmmmcuuuwwlmuumm«wm
mmwm-amum w»—mmm {OR1y s Uirtngh Decamiber 2000

https://vacunasaep.org/profesionales/noticias/COVID-19-compromete-vacunacion-sarampion-y-

polio
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https://vacunasaep.org/profesionales/noticias/COVID-19-compromete-vacunacion-sarampion-y-polio

Pregunta 2

1.

En mayo/20 se recibe en el CS una consulta (telefonica). Se trata de la madre de un
paciente de 13 meses, correctamente vacunado hasta los 4 meses de edad.
Posteriormente, coincidiendo con el confinamiento, la familia ha preferido no acudir al CS
y, por tanto, ha perdido varias dosis de vacunas. La madre esta preocupada, pero insiste en
el temor de llevar al nino a un centro sanitario. ¢Cual seria la recomendacion mas
adecuada?

Hasta que no mejore la situacion sanitaria, es preferible que el nifo no acuda a ningun
centro sanitario. No existe ningun problema por retrasar unos meses las vacunas

Debe retomar el calendario de vacunas, pero la recomendacion mas adecuada es que lo haga
en el hospital correspondiente, ya que el acceso al CS es mas problematico

Existen mecanismos suficientes de proteccién para minimizar el riesgo de contagio. Debe
acudir lo antes posible al CS para administrar las vacunas correspondientes a los 11 meses
(Hexavalente + Neumococo) y a los 12 meses (TV + MenC)

I J0rnaca digizl 8 de octubre de 2020
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Pregunta 2

1.

En mayo/20 se recibe en el CS una consulta (telefonica). Se trata de la madre de un
paciente de 13 meses, correctamente vacunado hasta los 4 meses de edad.
Posteriormente, coincidiendo con el confinamiento, la familia ha preferido no acudir al CS
y, por tanto, ha perdido varias dosis de vacunas. La madre esta preocupada, pero insiste en
el temor de llevar al nino a un centro sanitario. ¢Cual seria la recomendacion mas
adecuada?

Hasta que no mejore la situacion sanitaria, es preferible que el nifo no acuda a ningun
centro sanitario. No existe ningun problema por retrasar unos meses las vacunas

Debe retomar el calendario de vacunas, pero la recomendacion mas adecuada es que lo haga
en el hospital correspondiente, ya que el acceso al CS es mas problematico

Existen mecanismos suficientes de proteccion para minimizar el riesgo de contagio. Debe
acudir lo antes posible al CS para administrar las vacunas correspondientes a los 11 meses
(Hexavalente + Neumococo) y a los 12 meses (TV + MenC)

I J0rnaca digizl 8 de octubre de 2020
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Manual de
VACUNAS

enlinea

CALENDARIO DE VACUNACIONES SISTEMATICAS DE LA ASOCIACION ESPANOLA DE PEDIATRIA 2020

Comité Asesor de Vacunas

Edad en meses Edad en anos
VACUNA
2 3 4 11 12 15 3-4 6 12 14 | 15-18

Hepatitis B' HB HB HB
Difteria, tétanos y DTPa
tosferinal DTPa DTPa DTPa I Tdpa Tdpa
Poliomielitis® VPI VPl VPI VPI
Haemophilus
influenzae tipo b* Hib Hib | Hib
Neumococo® VNC VNC VNC
Rotavirus® RV RV | (RV)
Meningococo B’ MenB MenB MenB
Meningococos C y MenC Men Men
ACWY?® ACWY ACWY
Sarampién, rubeola y
parotiditis’ SRP SRP

Var/
Varicela™ Var | srpy
Virus del papiloma VPH
humano'! 2 dosis

VACUNACION DE RESCATE o ACELERADA ENTRE 4 MESES Y 6 ANOS DE EDAD

Asociacién Espanola de Pediatria 2020
Comite Asesor de Vacunas

ST R Intervalo MINIMO entre dosis

VALINGA 1.* dosis De 1. a De2.*a De 3. a

2. dosis 3.* dosis 4." dosis
Hepatitis B’ Recién nacido 8 semanas 6 meses -
Difteria, tétanos y
Soatastacs 6 semanas 8 semanas 6 meses 6 meses
Poliomielitis® 6 semanas 8 semanas 6 meses 6 meses
Hacm?philus influenzae eSS B Seranas O ees _
tipo b’
Neumococo® 6 semanas 8 semanas 8 semanas -
Rotavirus® 6 semanas 4 semanas 4 semanas -
Meningococo B’ 2 meses 8 semanas Ve:a;::fade =

MenC - 2 meses
MenACWY-TT -
MenC - 6 meses
Meningococos C y ACWY! 6 semanas Fad) — —
CWY-CRM - MenACWY-TT - 2 meses
2 anos

Sarampion, rubeola y - -
parotiditis’ 12 meses 4 semanas
Varicela'? 12 meses 4 semanas - =

2 Vocunas2020 &*

Jornaca digial 8 de octubre de 2020

Tabla 11.2. Edad e intervalos minimos de administracion necesarios para establecer las pautas de vacunacion de rescate o
acelerada en nifios desde los 4 meses a los 6 afios de edad con vacunacion incompleta o no vacunados.



Intervalos minimos entre
vacunas diferentes

Tipo de vacuna Intervalo

Todas, vivas o muertas, se pueden administrar a la vez

Entre 2 vacunas muertas Ninguno
Entre muerta y viva Ninguno

: O alavez
Entre 2 vacunas vivas*
O esperar 1 mes entre ambas

* Las vacunas vivas orales (rotavirus y tifoidea) no cuentan

é&uaammoao ONE._



Pregunta 3

Nino de una familia inmigrante, nacido en Espaia. Poca adherencia al
programa de vacunacion. Inicia las primeras dosis a los 3 meses, las segundas
se le administran alos 4 meses. ¢Se puede dar por correcta su vacunacion?

a) Si, porque alcanza el estatus inmunitario correcto a los 4 meses

b) No, porgue el intervalo entre las vacunas de 1 mes es inapropiado

c) Depende de la vacuna en cuestion

) M nor
E | : ; -
‘ = .r\-‘l)
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Pregunta 3

Nino de una familia inmigrante, nacido en Espaia. Poca adherencia al
programa de vacunacion. Inicia las primeras dosis a los 3 meses, las segundas
se le administran alos 4 meses. ¢Se puede dar por correcta su vacunacion?

a) Si porque alcanza el estatus inmunitario correcto a los 4 meses

b) No porqgue el intervalo entre las vacunas de 1 mes es inapropiado

c) Depende de la vacuna en cuestion

e A N
E | : ; -
5 2 .r\—l)
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Desde enero de 2017 en Espaia se vacuna a los lactantes con la
pauta 2+1.

Cuando la pauta es 2+1 con hexavalentes, el intervalo minimo entre la 12 y la
22 dosis de DTPa es de 8 semanas y entre la 22 y |a 32 dosis es de 6 meses,
aungue un minimo de 4 meses es aceptable si el nifio tiene 11 meses.

Cuando la pauta es 2+1 en neumococo, el intervalo minimo entre la 12 y |a 22

dosis es de 8 semanas. La 32 dosis debe aplicarse a partir de los 11 meses,
con un intervalo minimo entre 22 y 32 dosis de 8 semanas

https://vacunasaep.orag/sites/vacunasaep.org/files/calvacaep-2019-acelerados-tablas.pdf

- I J0rnaca digizl 8 de octubre de 2020


https://vacunasaep.org/sites/vacunasaep.org/files/calvacaep-2019-acelerados-tablas.pdf

Vacuna
/edad

Hepatitis B
El intervalo de 1 mes es Difteria,
inapropiado para hexavalente y Igl?e”rﬁfé]
neumececo. Hexa- Hexava- Hexao-
] _ , valente lente valente
Se considera la dosis de los 4 Polio
meses No Vé'ida. H. [nfluenzoe
b
Se continua vacunando de Neumococo VNC VNC VNC
hexavalente y neumococo (dosis Men C MenC -
extras) alos 6y 11 meses JACWY f\gWY
El resto del calendario alos 12y Rotavirus RV RV RV
15 meses
v TV
Varicela Var

Men B Men Men Men




NEE Qué es el CAV-AEP 5. INTERVALOS MINIMOS ENTRE DOSIS DE UNA MISMA VACUNA
@l‘\:l) Comité El portal de las vacunas de la Documentos del CAV
) Asesor Asoci n Ensind Derliats

— i + acion Esparniola de Pedi o La correcta aplicacion de los intervalos recomendados entre dosis asegura la optima respuesta inmunolégica y una minima
vt acunas ala de Prensa - X . . . "

reactogenicidad en el receptor. Sin embargo, algunas circunstancias, que se enumeran a continuacién, pueden plantear la

necesidad de acelerar las pautas habituales:

@ NicIo AREA DE PROFESIONALES AREA DE FAMILIAS m

Adelanto de la vacunacion contra el sarampién: ante un brote de la enfermedad o un viaje a una zona de riesgo la primera
dosis debe aplicarse ya en lactantes entre 6 y 11 meses de edad. Pero a partir de los 12 meses y como minimo 4 semanas
MANUAL DE VACUNAS EN LINEA DE LA AEP X L P .
después, debe reiniciarse la vacunacién siguiendo la pauta habitual.

Inicio » Documentos » 2. Coadministracién de las...

B i sl s El acortamiento de los intervalos recomendados entre dosis de una misma vacuna es la base de los calendarios acelerados o
de rescate. Cuando se estime necesario, los intervalos recomendados pueden reducirse a unos minimos que no
2. COADMINISTRACION DE LAS VACUNAS ENTRE Si Y CON OTROS P g
PRODUCTOS BIOLOGICOS
SR HIAL P VACORREEN (6 stae | 5
LINEA DE LA AEP SECCION I. Asp! dela
Actualizado en agosto de 2020
~ SECCION | Aspectos Tabla 2.2. Edades e intervalos minimos entre dosis de las vacunas incluidas en los calendarios espafioles de vacunaciones
fanera e Ce v nac e CAPITULO 2 - COADMINISTRACION DE LAS VACUNAS ENTRE Si Y CON OTROS PRODUCTOS pediatricas (2020).
o 1. Generalidades de las BIOLOGICOS ———
vacunas
P Las edades e intervalos minimos referidos son los indicados para las primovacunaciones y refuerzos en las franjas de edad
sefialadas en los calendarios de vacunaciones. Para vacunaciones iniciadas a otras edades, en situaciones especiales o para
completar informacién, consultar los capitulos correspondientes de cada vacuna y los calendarios acelerados o de rescate.
Vacuna Dosis Edad ml?Ema de Ilrter_valo minimo para la dosis T o
EL MANUAL DE VACUNAS EN LINEA
DTPa, Hib, veI! 1.2 6 semanas 8 semanas 2 meses
D E I A A E P 2.2 14 semanas 6 meses? 4 meses
3.2 11 meses 3 afos +4 semanass 11 meses
-
Se actualiza permanentemente :

W / JBérica §yss @ace
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Pregunta 4

Nifio de Gambia 12 anos

e No aporta certificado vacunal
e Procede de un area endémica de paludismo, esquistosomiasis
vesical, hepatitis B, etc...

Procede realizar:

“Buena anamnesis, exploracion y examenes complementarios”
e Prueba de tuberculina

e Serologia de hepatitis B, VIH

eNino portador de HBsAg




Pregunta 4

Para actualizar la vacunacion de este nino ¢ Qué es mas adecuado?

a) Iniciar una vacunacion acelerada completa

b) Vacunar con las vacunas que correspondan por edad

c) Realizar estudio seroldgico vacunal




Pregunta 4

Para actualizar la vacunacion de este nino ¢ Qué es mas adecuado?

a) Iniciar una vacunacion acelerada completa

b) Vacunar con las vacunas que correspondan por edad

c) Realizar estudio seroldgico vacunal




VACUNACION DE RESCATE o ACELERADA ENTRE 7 Y 18 ANOS DE EDAD

Asociacion Espanola de Pediatria 2020
Comité Asesor de Vacunas

R . Intervalo MINIMO entre dosis
ad minima en la 1.

VACUNA dosis De1.2a De2.?a De 3.7 a
2.? dosis 3.? dosis 4.° dosis
Hepatitis B’ Recién nacido 4 semanas 8 semanas =
Tétanos, difteria y tos ferina de 7 af 4 6 1 aR
baja carga antigénica? anos semanas meses ano
Poliomielitis? 6 semanas 4 semanas 4 semanas o
Neumococo* 6 semanas Solo grupos de riesgo
2 4CMenB - 2 meses Segun preparado
5 i =
Menlngacaca B MenB-fHbp - 10 anos comercial
3 MenACWY-TT - 6 semanas
6 = = =
Meningococos ACWY MenACWY-CRM - 2 afios
Sarampion, rubeola y
parotiditis’ 12 meses 4 semanas
Varicela® 12 meses 4 semanas = s
Virus del papiloma humano® 9 anos PR ERdhpIoRarEEo -

comercial

- i J0rnaca digizl 8 de octubre de 2020



Vacunacion de rescate o acelerada entre 7 y 18 ainos
CAV-AEP 2017

Vacuna Edad 19 dosis Intervalo minimo entre dosis

De 19 a 2° dosis De 2° a 3% dosis De 3° a 4° dosis
Td 12 anos Tdpa 4 semanas 6-12 meses 1 ano . Td/Tdpa
Tdpa Td/Tdpa Td/Tdpa 13 anos 7 meses
Al menos, una de ellas, No precisard vacuna
preferentemente la primera, del4 anos

con Tdpa, prosiguiendo las

restantes con Td o Tdpa Revacunar en 10 anos

para 5% dosis Total 5 dosis

Poliomielitis 12 anos 4 semanas 4 semanas Total 3 dosis
Meningococo 12 anos Total 1 dosis
ACWY

TV (Sarampiodn, 12 anos 4 semanas Total 2 dosis
rubeolay

parofiditis)

(puede ser tetravirica)

Varicela 12 meses Minimo 4 Total 2 dosis
(puede ser tetravirica) semanas

Ofras . .

Meningococo B,VPH dificultades econdmicas

Hepatitis B No pfocede, portador,

neumaocoCcoO >5 anos

/ P nor
; -
é U AP
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v Consultaremos las tablas de vacunacién de rescate segiin edad
del CAV

v En nifios que proceden de areas de alta endemicidad de
hepatitis B, realizar estudio de marcadores de infeccion
previamente

v Si son negativos se vacuna a los 0, 1 y 6 meses, si es portador
de HbsAg no precisa vacuna

:,/
I J0rnaca digizl 8 de octubre de 2020



Pregunta 5

* Nino de 3 aifos de origen cubano, llegado a Espana hace 7 meses. En su
cartilla figura la administracion de 2 dosis de vacuna frente a meningococo B
y Calos 3y 5 meses de edad. La madre quiere vacunarle aqui con la vacuna
disponible (Bexsero). ¢Qué debemos hacer?

a) Debe iniciar pauta de vacunacion con la vacuna frente a meningococo B
(Bexsero) de acuerdo a su edad (2 dosis con intervalo minimo de 1 mes).

b) Ya esta vacunado, por lo que no debe recibir ninguna dosis adicional de

vacuna frente a meningococo B.

c) Debe recibir una dosis de vacuna Bexsero frente a meningococo B para

completar |la pauta correcta

[ M ner
E | : -
é =
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Pregunta 5

* Niho de 3 aiios de origen cubano, llegado a Espana hace 7 meses. En su
cartilla figura la administracion de 2 dosis de vacuna frente a meningococo B
y Calos 3y 5 meses de edad. La madre quiere vacunarle aqui con la vacuna
disponible (Bexsero). ¢Qué debemos hacer?

a) Debe iniciar pauta de vacunacion con la vacuna frente a meningococo B
(Bexsero) de acuerdo a su edad (2 dosis con intervalo minimo de 1 mes).

...Y una dosis de MenC o MenACWY correspondiente a 12 meses

c) Debe recibir una dosis de vacuna Bexsero frente a meningococo B para

completar |la pauta correcta

3 Qrpodolbirica @per _
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VA-MENGOC-BC®

VACUNA ANTIMENINGOCOCCICA BC
Iryeciadn inlrermuscsior e

VA M
Pronewsas 00 SerDanss oederis Ot Fuv s goooso B

FSTECT) ¥ PORRSCAISO Caswsler Oul rreTE>oo0s © I ANTR m’“
150 M) FONTATOR & S 3NTG30 B8 MTins. P
Consmrve Tiorwrsel # 0.01% COMO S+ VIR0, ‘---

VA-MENGOC-BCY. Vacuna antimeningococica BC
(Adsorbida en gel de Hidroxido de Aluminio)
Inyeccitn intramuscular

C'DMPOSIC ION: VA-MENGOC-BC™ es un complejo de vesiculas purificadas de la membrana externa del

C., adsorbido en gel de Hidrdxido
iomersal como preserya

Cada dosis de 0,5 mL contiene:

| Proleinas de la membrana externa del meningococo B: | 50 microgramos*®

| Polisacarido capsular del meningococo C: | 50 microgramos®*
| Gel de Hidroxido de Aluminio: | 2,0 mg

| Tiomersal: | 0,05 mg

| Cloruro de Sodio: | 4,25 mg

| Fosfatos: | 0,05 mg

| Agua para inyeccion: | C.5.

*  Cuantificado como contenido total de proteina (Lowry)
“* Cuanlificado como conlenido tolal de acido sidlico

FORMA FARMACEUTICA: VA-MENGOC-BC® es una suspension inyectable.

INDICACIDHES VA MEMGOC BC esta mn:ll-:an:ia par.a Ia Inrnunlzan:lan an:tw.a contra Ia Enfermedad Menungncaclta :ausan:la por los

mgnms I'T‘II||TEII‘ES prisiones, areas densarnente p{:bladas Yy en cualquler mmunldad dr}nde hayan estado presenles
casos o portadores de meningococos de los serogrupos B y C, estando por tanto expuestas al riesgo de contraer la enfermedad.

4o Uacunas2020
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Vacunas de vesiculas de membrana externa:
““'vacunas a la carta”

Vacunas no capsulares
Proteccion solo frente a cepas homologas
Gran variabilidad antigénica
Baja inmunogenicidad




Manual de

VACUNAS

enlinea

@ AP

Tabla 30.5Esquema de vacunacion de la vacuna frente al meningococo B (Bexsero) segun la edad.

Inmunizacion | Intervalos
L - Num.
rimaria - minimos entre
Poblacion P ) . Dosis de refuerzo TOTAL
Num. de dosis de
dosis primarias dosis
Lactantes de 2 a ° 1 mes 4
Si; entre los 12 y 15 meses de edad (al menos, 6 meses
5 meses? . - : : e h
2 2 meses después de la ultima dosis de la inmunizacién primaria) 3
Lactantes no Si; 1 dosis en el 2.° afo de vida (12 a 23 meses) con un
vacunados de 6 2 2 meses intervalo de, al menos, 2 meses entre la dosis final de 3
a 11 meses primovacunacion y la dosis de refuerzo
Lactantes no
dos de 12 Si; 1 dosis con un intervalo de 12 a 23 meses entre la
vacunados de
2 2 meses dosis final de primovacunacién y la dosis de refuerzo 3
a 23 meses
. )
Nifos de 2a 10
anos d
! No
adolescentes y 2 1 mes 2
adultos®
J

Fuente: modificado de |a ficha técnica de Bexsero aprobada por la EMA.

~

4o Uacunas2020
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Pregunta 6

Fecha nacimiento 7 de noviembre de 2004, en pocos dias cumple 16 afos. Ha
venido de Rumania para una reagrupacion familiar

Nacida en Lisboa, a los 9 meses se envido a Rumania al cuidado de los abuelos.

Vivid en el Pais Vasco una temporada pero no se adaptd y regreso con los
abuelos.

Vacunada en Portugal y en el Pais Vasco. Pasod la varicela
Ha recibido una carta de Salud Publica para ser vacunada de Men ACWY

La enfermera de adultos nos hace alguna pregunta, debemos proporcionar la
respuesta correcta




Pregunta 6

Adolescente que con 16 aiios debe recibir la vacuna Men ACWY.
Correctamente vacunada salvo que solo recibio una dosis de vacuna VPH, hace 2
afos. Para completar su calendario vacunal nuestro consejo es:

a) Como ha pasado mas de 1 aifo desde la dosis de VPH debe reiniciar la pautay
en la primera dosis poner Men ACWY

b) Ya que tiene 16 ainos debe recibir un total de 3 dosis de vacuna VPH, MenACWY
se pondra junto a la primera dosis

c) Se debe administrar 1 dosis de VPH y se puede coadministrar con Men ACWY

I J0rnaca digizl 8 de octubre de 2020



Pregunta 6

Adolescente que con 16 aiios debe recibir la vacuna Men ACWY.
Correctamente vacunada salvo que solo recibio una dosis de vacuna VPH, hace 2
afos. Para completar su calendario vacunal nuestro consejo es:

a) Como ha pasado mas de 1 aifo desde la dosis de VPH debe reiniciar la pautay
en la primera dosis poner Men ACWY

b) Ya que tiene 16 ainos debe recibir un total de 3 dosis de vacuna VPH, MenACWY
se pondra junto a la primera dosis

c) Se debe administrar 1 dosis de VPH y se puede coadministrar con Men ACWY
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Gardasil® Gardasil 9® Cervarix

Personas de ? a 13 anos | Personas de ? a 14 anos Personas de 9 a 14 anos

inclusive: inclusive: iInclusive:

Pauta de 2 o de 3 dosis: - Dos dosis: 0y 5-13 meses. Pauta de 2 dosis:

- Dos dosis 0y 6 meses Intervalo minimo: 5 meses - Dos dosis 0y 6 meses
Intervalo minimo 6 Puede ser fambién 3 dosis Intervalo minimo 5 meses

meses -Tres dosis: 0, 2y 6 meses

- Tres dosis: 0, 2 y 6 meses

Personas de 14 anos en | Personas de 15 anos en Personas de 15 anos en
adelante: adelante: adelante;
- Tres dosis: 0, 2y 6 meses - Tres dosis: 0, 2y 6 meses - Tres dosis: 0, 1y 6 meses

En ficha técnica de Gardasil 9
Las 3 dosis se deben administrar dentro del periodo de 1 afo.

A
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(updated: September 2020)

Table 1: Summary of WHO Position Papers - Recommendations for Routine Immuhnization

Antigen

Children
(see Table 2 for details)

Recommendations for all immunization programmes

BCG1

1 dose

Adolescents Adults

Considerations
(see footnotes for details)

Birth dose and HIV; Universal vs selective vaccination;
Co-administration; Vaccination of older age groups
Pregnancy

Hepatitis B2

3-4-doses
(see footnote for schedule options)

3 doses (for high-risk groups if not previously immunized)
(see footnote)

Birth dose

Premature and low birth weight
Co-administration and combination vaccine
Definition high-risk

Polio3

3-4 doses (at least one dose of IPV) with

bOPV birth dose
Type of vaccine
Transmission and importation risk criteria

DTP-containing vaccine (DTPCV)4

2 boosters
12-23 months (DTPCV) and
4-7 years (Td/DT containing
vaccine, see footnote)

3 doses

1 booster 9-15 yrs (Td)

Delayed/interrupted schedule
Combination vaccine
Maternal immunization

Option 1
Haemophilus

influenzae type b5
Option 2

3 doses, with DTPCV
2 or 3 doses, with booster at least 6
months after last dose

Single dose if > 12 months of age

Not recommended for children > 5 yrs old
Delayed/interrupted schedule
Co-administration and combination vaccine

Option 1

Pneumococcal
(Conjugate)s

Option 2

3 primary doses (3p+0) with DTPCV

2 primary doses plus booster dose at
9-18 mos of age (2p+1) with DTPCV

Schedule options (3p+0 vs 2p+1)
Vaccine options
HIV+ and preterm neonate booster

Rotavirus?

2-3 doses depending on product with
DTPCV

Vaccine options
Not recommended if > 24 months old

2 doses

Combination vaccine;
HIV early vaccination;
Pregnancy

Rubella®

1 dose (see footnote)

1 dose (adolescent girls and women of child-bearing age if not
previously vaccinated; see footnote)

Achieve and sustain 80% coverage
Combination vaccine and Co-administration
Pregnancy

2 doses (females)

Refer to _http://www.who.int/immunization/documents/positionpapers/ for most recent version of this table and position papers.

This table summarizes the WHO child vaccination recommendations. It is designed to assist the development of country specific schedules and

care workers. Country specific schedules should be based on local epidemiologic, programmatic, resource and policy considerations.

While vaccines are universally recommended, some children may have contraindications to particular vaccines.

Target 9-14 year old girls; Multi-age cohort vaccination;
Pregnancy

Older age groups = 15 years 3 doses

HIV and immunocompromised

is not intended for direct use by health

https://www.who.int/immunization/policy/Immunization routine tablel.pdf?ua=1



https://www.who.int/immunization/policy/Immunization_routine_table1.pdf?ua=1

10 Human Papillomavirus (HPV)

La pauta de 2 dosis con un
intervalo de 6 meses entre las dosis
S recomienda para individuos que
empezaron a vacunarse antes de los
15 anos.

*Aquellos con una edad = 15 anos en
el momento de la 22 dosis, estan
adecuadamente cubiertos con 2
dosis.

10 Human Papillomavirus (HPV)

e  Position paper reference : Weekly Epid. Record (2017, $2:241-268) [pdf 2.9MB].

e Recommended target population for the prevention of cervical cancer: females aged 9-14
years, prior to becoming sexually active.

e HPV v should be introduced as part of a coordinated strategy to prevent cervical cancer.
e A 2-dose schedule with a 6-month interval between doses is recommended for individuals

https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/
g ‘““?tq““f i covered by 3 dosen. | eaed 15 ears e tme o thesecon prevPromocion/vacunaciones/docs/CalendarioVacuna
cion Todalavida.pdf

https://www.who.int/immunization/policy/Immunizatio
n routine tablel.pdf?ua=1

é&uaaw%%%
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https://www.who.int/immunization/policy/Immunization_routine_table1.pdf?ua=1
https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/prevPromocion/vacunaciones/docs/CalendarioVacunacion_Todalavida.pdf

Pregunta 7

* Acude a urgencias un nifio de 2 %; ahos tras haberse realizado una herida
potencialmente tetanigena. Los padres refieren que NO ha recibido ninguna
vacuna por decision personal. Sin embargo, entienden el potencial riesgo
actual y aceptan administrar a su hijo la vacuna antitetanica exclusivamente.

¢Qué debemos hacer?
a) Administrar la vacuna antitetanica e informar a los servicios sociales
b) Administrar la vacuna antitetanica y dar de alta

c) Explicar a los padres que no existe vacuna monocomponente de tétanos, por
lo que la opcidn de vacunacion antitetanica exclusiva no es posible
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Noticias sobre vacunas

FICHAS TECNICAS DE VACUNAS

vacunaciones de la AEP
2020 Mayo 2020

Calendario de

Otros calendarios
Nombre comercial:

Enfermedades prevenibles | O‘ @

Seguridad de las vacunas

Situaciones especiales

Enfermedades: Componentes Laboratorio
Especial enfermeria | Tetanos A ‘ ‘ Todos A ‘ ‘ Todos A
Fichas técnicas
Documentos del CAV ( RN
Jornadas de Vacunas Nombre comercial ~ | Componentes Laboratorio Egpa
Vacunas en paises de
renta baja BOOSTRIX Tdpa GSK AEMPS
- Enlaces de interés BOOSTRIX POLIO Tdpa-VPI GSK AEMPS
' MANUAL DE VACUNAS en
linea de la AEP DIFTAVAX Td Sanofi Pasteur AEMPS (7
DITANRIX Adulto Td GSK AEMPS
DITEBOOSTER Td AJ Vaccines AEMPS (7
HEXYON DTPa-VPI-Hib-HB Sanofi Pasteur EMA
INFANRIX HEXA DTPa-VPI-Hib-HB GSK EMA (7
TRIAXIS Tdpa Sanofi Pasteur AEMPS [ WWw.vacunasaep.org ]
VAXELIS kDTPa-VPI-Hib-HB MSD EMA

m @fsea..,..l
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Pregunta 8

* Finalmente, los padres aceptan poner una dosis de Td y también acceden
acudir a una consulta posterior. En esta consulta, tras diversas explicaciones,
manifiestan que admitirian “vacunacion a la carta”: rechazan HB, polio,
neumococo. De acuerdo con meningococo, y de la TV sdlo parotiditis. ¢Qué
hacemos?

a) Lesindicamos como podriamos organizar ese calendario personalizado,
aunque no sea posible satisfacer todas sus demandas

b) Les informamos que los calendarios son como son y que no se pueden
individualizar

c) Lesrecomendamos que completen la informacidn con otras fuentes

bibliograficas que encuentren en la red
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Asesor de - Asociacion Espariola de Pediatria
2ol - Vacunas .3

Comité Ascsor de Vacunas

} INnICIO AREA DE FAMILIAS

Noticias sobre vacunas

Calendario de

CUANDO LOS PADRES SE NIEGAN A CUMPLIR EL CALENDARIO
VACUNAL DE LA COMUNIDAD Y DECIDEN QUE SOLO LE PONDRAN
ALGUNA DE LAS VACUNAS, LO CORRECTO ES PRESCRIBIR A LA
CARTA O CONSIDERARLA UNAAUTOMEDICACION SIN INDICACION
MEDICA?

Pregunta ]

Los calendarios de vacunacion son recomendaciones, por lo que, de
Respuesta J forma general, los padres tienen derecho a decidir qué vacunas van a

administrar a sus hijos. Le recomendamos que prescriba a su paciente
las vacunas que sus padres quieren ponerle e insista en la conveniencia
de completar el calendario.

Comité Asesor de Vacunas de la AEP
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Pregunta

Respuesta

Paciente recién nacido cuyos padres deciden vacunar solo de
tetanos,difteria,tosferina y polio en el primer afio de vida (no
haemophilus) y dejar el meningococo para cuando tenga mas de 2 afios
para poner una sola dosis. ;Puedo negarme a vacunar asi si no estoy de
acuerdo? ;Pueden los padres decidir vacunar a sus hijos como quieran y
en la pauta que quieran, "a la carta" y hacer que yo realice un acto
médico con el que no estoy de acuerdo? Ya sé que no se puede obligar a
nadie a vacunarse si no quiere y yo lo respeto pero, ¢ vacunarse de lo que
me da la gana y cuando me da la gana sin ningun criterio cientifico? En
caso de vacunarlo asi,; puedo usar la vacuna DTP de los 6 afios para
vacunar al lactante?

Su pregunta contiene varios aspectos que conviene analizar por
separado. En el aspecto técnico confirmarle que la vacuna DTPa puede
utilizarse para la vacunacion primaria frente a difteria,tétanos y tos ferina.
Por lo tanto utilizando esta vacuna y la vacuna antipoliomielitis i.m puede
inmunizar a este lactante de acuerdo al deseo de los padres. En nuestro
pais la vacunacion no es obligatoria y por lo tanto no es posible obligar a
los padres a consentir la vacunacion. Existen bastantes publicaciones en
la literatura internacional que analizan los diversos aspectos de esta
situacion: aspectos eticos, libertad de decision de las familias, papel del
pediatra etc. Es un tema en debate y no existe por lo tanto un consenso
_s-:-t:-re la mejor actitud de los profesionales respecto de las familias que
rechazan parcial o totalmente la vacunacion. La vacunacion parcial es
mejor que la no vacunacion y en este sentido la familia que Ud. atiende
esta dispuesta a vacunar al menos frente a algunas enfermedades.
Existe cierta evidencia que esta decision inicial de las familias, en base a

la confianza que se crea con el profesional, puede cambiar en el futuro
aceptando vacunas que inicialmente han rechazado. Por otra parte, para
algunos profesionales esta situacion de rechazo a la vacunacion, genera
una tension y malestar que influye sobre el normal desarrollo de la
relacion medico paciente. En ese caso, solicitarle a la familia que escoja
otro profesional, si lo hubieses, puede evitar un conflicto. No obstante,
esta situacion, en la que se le pide una familia que cambie de pediatra
por no aceptar la vacunacion propuesta es muy traumatica para la familia
y para el pediatra y, por lo tanto, solo deberia ser el ultimo recurso. Una
decision de este tipo puede privar ademas a este recién nacido de la
calidad en la atencion que Ud. puede brindar, mas alla de la vacunacion.

Comité Asesor de Vacunas de |la AEP
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MANUAL DE VACUNAS EN LINEA DE LA AEP

Inicio » Documentos » 44. Aspectos legales de las...
Buscar temas en el manual:

44. ASPECTOS LEGALES DE LAS VACUNAS

3. Informacion y consentimiento informado en vacunas

3.1, i Quién debe informar sobre las vacunas pediatricas a los padres? /Es valido el prospecto a estos efectos?
3.2 ¢ Debe el equipo pediatrico exigir gue los padres o representantes legales de un menor firmen un documento de

consentimiento informado para la vacunacion?

3.3 jLa mera visita de los padres o representantes legales al centro de vacunacion puede entenderse como que se presta el

consentimiento?

3.4 ;Es valida la autorizacion verbal de padres o representantes legales para la vacunacion, o se precisa consentimiento

informado por escrito?

‘ 3.5. jHasta qué edad es preciso que los padres o representantes legales autoricen la vacunacion de los hijos o representados?

del otro?

4. Renuncia a la vacunacion

4 1. ; Deben firmar algin documento los padres o tutores gue se nieguen a vacunar a sus hijos?

42 iPuede un menor de edad negarse a la vacunacion?
4 3. En el caso de personas que se niegan a vacunarse (o gue rechazan la vacunacion de sus hijos o representados)__/ pueden

4 4 En el caso de una familia de padres antivacunas,_ja partir de qué edad, si un menor desea vacunarse, puede hacerlo en

I recaer en algun tipo de responsabilidad legal si enferman?

contra del deseo de sus padres?

https://vacunasaep.org/documentos/manual/cap-44 g&mm @Aep
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Inmigrantes, refugiados,
adoptados, acogimiento temporal
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Pregunta 9

PM es un nifio de 2 ainos, nacido en Madagascar, adoptado por una mujer
cooperante. Recibid las vacunas alli y, salvo meningococos, ha recibido todas las

las de su calendario.
Fue vacunado de triple virica (TV) a los 9 y 15 meses. Respecto a esta vacuna équé

es lo adecuado?

a) Al haber recibido 2 dosis de TV con un intervalo superior a 4 semanas, se
puede considerar bien vacunado y no necesita mas

b) Por haber recibido una dosis antes del afio requiere otra dosis ahora

c) No debemos poner ninguna dosis de TV por el momento

& e N7
4 =
é =
J0rnaca digizl 8 de octubre de 2020




Pregunta 9

PM es un nifio de 2 ainos, nacido en Madagascar, adoptado por una mujer
cooperante. Recibid las vacunas alli y, salvo meningococos, ha recibido todas las

las de su calendario.
Fue vacunado de triple virica (TV) a los 9 y 15 meses. Respecto a esta vacuna équé

es lo adecuado?

a) Al haber recibido 2 dosis de TV con un intervalo superior a 4 semanas, se
puede considerar bien vacunado y no necesita mas

b) Por haber recibido una dosis antes del afio requiere otra dosis ahora

c) No debemos poner ninguna dosis de TV por el momento

& e N7
4 =
é =
J0rnaca digizl 8 de octubre de 2020




En muchos paises de baja renta se administran vacunas de sarampion a los 9 meses, antes de los 12
meses de vida

Estas dosis tienen la funcion de evitar la enfermedad en ese momento. Pero para considerar a un nifo
bien vacunado se deben recibir 2 dosis de TV a partir de los 12 meses, momento en que ya no
interferirian los anticuerpos maternos para generar una inmunidad adecuada.

Aungue en mujeres de nuestro medio, vacunadas, hay mucho que decir...Que hable Cille si quiere o
qgue calle por un tiempo.

World Health

Organization

WHO vaccine-preventable diseases: monitoring system. 2020 global summary

Return to the schedule selection centre form

Last updated 15-July-2020 (data as of 30-June-2020)
Next overall update Fall 2020
Immunization schedule for 87 vaccines (AD-BCG_AD, Anthrax, aP, BCG, bOPV, CCHF, CHOLERA, deworming, Dip, Diphteria, DT, DTaP, DTaPHepB, DTaPHepBIPV, DTaPHib, DTaPHibHepB, DTaPHibHepBIPV, DTaPHiblPV, DTaPIPV, DTIPV, DTwP, DTwPHepB,
DTwPHib, DTwPHibHepB, DTwPHibHepBIPV, HepA_Adult, HepAHepB, HepA_Inactd, HepA_LiveAtd, HepA_Pediatric, HepB, HepB_Adult, HepB_BD, HepB_Pediatric, HepB_Pediatric, HFRS, HIB, HIB, HibMenC, HPV, Influenza, Influenza_Adult,
Influenza_Pediatric, IPV, JE_Inactd, JE_LiveAtd, leptospirosis, Measles, MenA, MenAC, MenA_conj, MenACW, MenACWY-135 conj, MenACWY-135 ps, MenB, MenBC, MenC_conj, MM, MMR, MMRV, MR, Mumps, OPV, plague, Pneumo_conj, Pneumo_ps, Rables,
Rotavirus, RTS,S, Rubella, TBE, Td, Tdap, Tdap, TdaPIPV, TdIPV, Tetanus, TT, Tularemia, Typhoid, Typhoid_conj, TyphoidHepA, Typhoid_ps, Varicella, VitaminA, YF, Zoster)
For 1 country (MDG) and for no specific region.

9 rows
Country Antigens Description Schedules Entire country Comments
Africa
Madagascar BCG Bacille Calmette-Guérin vaccine birth; Yes
DTwPHibHepB !lehthena and Tetﬂnqs and Per‘iussm and Haemophilus 6,10, 14 weeks; Yes
influenzae and Hepatitis B vaccine
IPV Inactivated polio vaccine 14 weeks; Yes
Measles Measles vaccine 9 months; Yes
OPV Oral polio vaccine Birth; 6, 10, 14 weeks; Yes
Pneumo_conj Pneumococcal conjugate vaccine 6, 10, 14 weeks; Yes
Rotavirus Rotavirus vaccine 6, 10 weeks; Yes
Td Tetanus and diphtheria toxoid for older children / adults 1st comact;.+1, +6 months; Yes pregnant women
vaccube +1, +1 year;
. . 1st contact; +1, +6 months;
T Tetanus toxoid vaccine +1, +1 year: Yes pregnant women

Jornada|Bonica, g ae:
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Lo mdas...

v' Cuando no se sigue el calendario habitual es
muy facil que se cometan errores

v' Debemos identificar estos errores y saber
como corregirlos

v Existen medios a nuestro alcance para que
estemos formados en vacunas para dar
respuesta a las necesidades de nuestros
pacientes
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Pregunta 10

* Adolescente de 15 anos que consulta porque va a estudiar el proximo curso
en EE.UU. y le piden documento de vacunacion en que conste como recibida
la vacuna antimeningocdcica tetravalente ACWY. El se vacuné a los 12 aiios
de la dosis correspondiente de vacuna MenC. ¢Qué debemos hacer?

a) También es un inmigrante. Tendra que vacunarse con la tetravalente ACWY

b) Al haber recibido la vacuna frente a MenC a una edad superior a los 10 afos,
no necesita vacunarse

c) No precisa la vacuna tetravalente porque esta bien vacunado frente a
serogrupo C, pero estaria indicada la vacuna frente a meningococo B
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CALENDARIO DE VACUNACIONES SISTEMATICAS DE LA ASOCIACION ESPANOLA DE PEDIATRIA 2020

Table 1 Resommended Child and Adolescent Immunization Schedule for ages 18 years or younger, Comité Asesor de Vacunas
United States, 2020
=, Edad en meses Edad en afios
Vaccina Birth Tmo 2mos 4mos 6mos 9Imos 12mos 15mos | 18mos oS 2-3yrs dbys | F-10yrs | 11-12y1s | 13-15yrs | 16-18yrs VACUNA
namoven || Piee | e zedmn ] [ e ] 2 3 4 | n 12 15 | 34 | 6 12 | 14 | 1518
Rotavirus? (RV) RV 2-dose Sea ar s
saries); RVS (3-dosa series) it ||| ik HePatIt‘IS B‘ HB HB HB
Diphtharia, tetanus, & acallular
A 1dose || P dosa | ™ dose | o 41 . . .
pertussis? (DTaP: <7 yrs) |‘~ D1ftena, tétanos y DTPa D'l'Pa DTPa DTPa Td
Te'ranus,diphrheria,&aodlular tosferinlz ‘f poa pa
pertussis* (Tdap: =7 yrs)
Haemophilus influienzae type b Sea .. JPor 4" dase, | .
o v | e [ ] - T Poliomielitis’ VPl v | Pl VPl
i Heose ‘ | ) | I- e Haemophilus
Preumococcal polysacdharides inffuenzae tipo b4 Hib Hib Hib
(PPSV23)
Inactivated poliovins® |
IPU: <18yr) Fose m | : | T : Neumococo® VNC VNC | VNC
Influenzas (IlV: LAN) 2 doses for Annual vaccination (LAIV or Annual vacdnation (LAIV or V)
. Annual vaccination (IV only) 1or 2 doses 1) 1 or 2 dos Td
somme: See footnote 8 . Gl . iciony Rotavirus® RV RV (RV)
Measlas, murnps, rubella® (MMR) ! ....... | s
_ Meningococo B’ MenB MenB MenB
Varicella™ (VAR
Hepatitis A" (HepA] Meningococos Cy MenC Men Men
Human papillormavinis'? (HPV2: Acw ﬁaCWY ACWY
femalas only; HPV4: males and
: Sarampion, rubeola
Meningococcal? (Hib-MenCY Otigiti 9’ y SRP SRP
6 wesks; MenACWY-D 9 mos; Tidosa par H
Menh CW-CRM 2 2 mos] Var/
10
Range of recommendad Range of racommandad agas Range of racommended ages for Range of recommended ages during Not routinely V.ricel. Var
ages for all children for catch-up immunization certain high-risk groups -which c'?tchhqus encouraged and for |:| recommendad SRPV
certain high-isk groups
Virus del papiloma VPH
humano'! 2 dosis

4o Uacunas2020
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Pregunta 11

Mujer embarazada de 14 semanas. En febrero acude vacunarse de gripe, el
profesional que le atiende le administra también la vacuna de tosferina

(Tdpa). é Qué considera que debemos hacer?

a) Lavacuna de la gripe no debe administrarse en febrero, ya no circula el
virus gripal
b) Las dosis de vacuna de tosferina antes de las 16 semanas no se

consideran validas

c) Lasvacunas de la embarazada solo se pueden administrar en el tercer

trimestre
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Pregunta 11

La vacuna de la gripe se administra en cualquier momento
del embarazo, mientras circule el virus gripal. La semana 12

Figura 2. Evolucién de la incidencia de la gripe por grupos de edad.

Temporada 2019-20. Sistemas centinela. Espaiia esen el mes de marzo
e |
é = Las vacunas de la embarazada tienen un “timing” muy
B o especifico.
s o Para la vacuna de gripe no esta claramente establecido y
A : ,/\ depende mas del momento de la estacion gripal que de |la

() A —p——————— B A (7 S T I I B U [ [ o e ) e e [ E T |
40 42 44 46 48 50 52 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20

Semanas edad geStaCionaI
ACETIGR | MBGSHRGE BTGB B e o Tosferina es recomendable administrarla entre las 27
Fuente: CNE. ISCIII. Sistema centinela de Vigilancia de Gripe en Espafia Semanas y 32 Semanas
Las dosis de tosferina antes de las 16 semanas no se

Debemos preocuparnos consideran validas, requiere una dosis 4 semanas

de que los ninos estén después, con mas de 16 semanas de embarazo, por lo
bien vacunados desde |la menos. Ideal 27-32 semanas, lo antes posible en esta
franja

vida intrauterina
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Pregunta 12

B.O. es el tercer hijo de una familia nigeriana. Al nacer se detecta una
hemoglobina anormal, finalmente es diagnosticado de drepanocitosis. De las
siguientes afirmaciones respecto a su vacunacion ¢Cual es correcta?

a) Tiene un riesgo incrementado de presentar infecciones por
bacterias encapsuladas
b) Las vacunas de microorganismos vivos estan contraindicadas

c) En caso de desarrollar asplenia funcional debera recibir la

vacuna de la gripe anual
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Pregunta 12

B.O. es el tercer hijo de una familia nigeriana. Al nacer se detecta una
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En el hipoesplenismo y asplenia, como el
secundario a drepanocitosis, existe un riesgo
Incrementado de infecciones graves y fulminantes
fundamentalmente por gérmenes capsulados

» Streptococcus pneumoniae
» Neisseria meningitidis
» Haemophilus influenzae tipo b

Siendo menos frecuentes otros como bacilos gram-
negativos

é de Wacunas O
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Vacunacién especifica en nifios v adolescentes (<18 afios) con condiciones de riesgo

(el contenido corresponde, salvo error involuntario, con la propuesta del Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, Comision de Salud Publica del CISNS, publicada el 20 de diciembre de 2019,
y disponible en http://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/prevPromocion/vacunaciones/docs/CalendarioVacunacion GRinfantil.pdf)

Condicién de riesgo
. Aspleni
Infeccién por VIH asplema. Enfermedad Enfermedad
Vacunacién " deficiencia -~ ) Enfermedad .
Inmunodepresién renal crénica cardiovascular - Fistula de LCR
Embarazo (excepto VIH) 9 complemento y avanzada respiratoria hepitica Implante coclear Prematuros*
P <15%on.? 215% 0n.2 | yratamiento con hemodiélis‘ifs Y crgnicas crénica P
CDA4<200/ul | CDA2200/ul |  gcylizumab
Difteria, tétanos " . A=A
R Y dTpa(a) DTPa, dTpa o Td si susceptible o vacunacién incom pleta(b)
tosferina
Hnemophllus Hib Hib
influenzae b
Sarampmn,- rEJl-)eoIa Contraindicada TV si susceptible©
y parotiditis
Hepatitis B Ha(d He'®) HB
Hepatitis A HA HA
Enf‘ermeqa‘d MenACWY MenACWY,
meningocdcica MenB
Varicela Contraindicada VVZ si susceptiblem
VPH VPH®
Enfermedad VNCI3 + VNP23 VNCI3 + VNP23 VNC13 +VNP23 | VNCI3+VNP23 |  VNP23 vNp23h) VNC13 + VNP23
neumocdcica
Rotavirus Rotavirus'!
Gripe Gripe Gripe anual Gripe anual®
ElSe administrara la vacuna dTpa en cada embarazo, entre las semanas 27-36. El Vacunar si susceptible o vacunacién incompleta. El Personas que no se hayan vacunado con anterioridad. Pauta de 2
dosis. E En caso de no responder a la primera pauta de vacunacién, se administrard vacuna tipo adulto (pauta 0, 1 y 6 meses). El Se utilizarad vacuna del alta carga antigénica (20 ug/0,5 ml) o especifica
para didlisis y predialisis (si 215 afios) en personas no vacunadas con anterioridad. Revisidn seroldgica y revacunacion cuando sea necesario. El Vacunar si no antecedentes de infeccién ni vacunacion
previa. |g| Tanto hombres como mujeres (3 dosis). E VNC13+VNP23 si cirrosis hepatica. El Lactantes nacidos entre la semana 25-27 (segln la vacuna utilizada) y 32 de gestacion, clinicamente estables y
sin contraindicaciones. Vacunacién segln la edad cronolégica y siguiendo las pautas autorizadas para cada vacuna. |I| En prematuros de menos de 32 semanas de gestacion, vacuna inactivada de gripe
anual entre los 6 y 24 meses de edad. Administrar 2 dosis de 0,5 ml la primera vez que se vacune, con un intervalo minimo de 4 semanas. Vacunaciones posteriores, 1 dosis.
* Resto de vacunacion en los prematuros segtin la edad cronoldgica siguiendo calendario de vacunacién.

Recomendacién especifica por patologia o condicion ® Recomendacién general ¢ Contraindicada ® No recomendada (celda en blanco)

https://vacunasaep.org/sites/vacunasaep.org/files/calendario-toda-la-vida-2020_mscbs_grupos-de-riesgo-poblacion-infantil)adapta@od.pdf
de Uacunas.
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Tabla 31.4. Situaciones de riesgo de enfermedad neumocécica grave o frecuente en la

infancia y adolescencia.

Grupo de riesgo

Nifios
inmunocompetentes

Enfermedad o situacién
Antecedente de enfermedad neumocdcica invasora

Enfermedad pulmonar crénica: asma grave, broncodisplasia

pulmonar, fibrosis quistica, déficit de al-antitripsina, bronquiectasias

Enfermedad cardiaca crénica, especialmente cardiopatias
congénitas cianosantes o que cursen con insuficiencia cardiaca o
alteraciones hemodinamicas

Diabetes mellitus

Fistulas del espacio subaracnoideo, excluyendo las valvulas de
derivacién ventriculo-peritoneales

Hepatopatias crénicas

Nifios con alteraciones neurolégicas que impliquen riesgo de

broncoaspiracién de liquidos o secreciones, como parélisis cerebral o

crisis convulsivas recurrentes
Nifios con implante coclear

Sindrome de Down?

Nifios con asplenia
(anatémica o funcional)®

Anemia de células falciformes y otras hemoglobinopatias graves

Asplenia congénita o adquirida, o disfuncién esplénica

Nifios
inmunodeprimidos®

Prematuros

Enfermedades que requieren tratamiento con farmacos
inmunosupresores o radioterapia (incluidas leucemias, linfomas,
trasplantes de médula 6sea o de 6rgano sélido)

Infeccion por VIH

Inmunodeficiencias primarias (se excluye el déficit aislado de IgA
asintomatico)

Insuficiencia renal crénica y sindrome nefrético activo o bien en
remisién que esté recibiendo tratamiento

Prematuros menores de 32 semanas o de 1700 g de peso©

» Seguir siempre el esquema 3+1

» Vacunacion secuencial. A partir de los
2 afnos, una vez terminada la pauta de
neumococo conjugada, con vacuna

polisacarida de 23 serotipos

Tabla 31.2. Intervalos minimos recomendados en la administracion secuencial de dosis de
VNC13 y VNP23 y viceversa.

Intervalo recomendado

Grupo de edad VNC13* seguidade | y\pyg seguida de
VNP23 VNC13
(opcién preferible)
2-18 afios 8 semanas
=19 aflos 8 semanas 1 afo

* Ultima dosis de la serie.

https://vacunasaep.orqg/printpdf/documentos/manual/cap-31

2 Vocunas2020 &*

Jornaca digial 8 de octubre de 2020



https://vacunasaep.org/printpdf/documentos/manual/cap-31

Tabla 30.3. Vacunacion frente a N. meningitidis de los serogrupos A, C, W e Y en grupos de riesgo.

Grupo de riesgo Edad Pauta de vacunacion

Vacuna conjugada tetravalente ACWY*
3 dosis: 2 separadas 2 meses entre si

_ o <12 meses y 1 alos 12 meses de edad
Asplenia o deficit de componentes del Valorar dosis de refuerzo cada 3-5
complemento (incluye tratamiento con afios
eculizumab) o trasplante de - aad | .
progenitores hemopoyéticos o VIH Vacuna conjugada tetravalente ACWY
=212 meses no vacunados 2 dosis separadas 2 meses entre si
anteriormente* Valorar dosis de refuerzo cada 3-5
anos
Nimenrix
6 semanas - 3 2 dosis separadas por 2 meses
5 meses + 1 refuerzo a los 12 meses

https://vacunasaep.org/documentos/manual/cap-30#5.4

*Edad minima de administracién de las vacunas conjugadas antimeningocadcicas tetravalentes comercializadas en Espafia:
Nimenrix, desde las 6 semanas de edad; Menveo, a partir de los 2 afios.

3 Qrpodolbirica @per _

©Jornaca digial 8 de octubre de 2020
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https://vacunasaep.org/ e @CAV_AEP
v.1 /2020-21

Indicaciones

» Nifios =6 meses de edad y adolescentes en
situaciones de riesgo o con enfermedades de
base

® Nifios =6 meses de edad y adolescentes
convivientes con personas de riesgo

» Convivientes y contactos - .
habituales de lactantes a6 o o a ’
de <6 meses de edad

afaga

L4 4

"_.‘ s YOOI

VACUNATE

» Profesionales de los
centros sanitarios

o Nifios cuyos padres
desean la proteccion

vacunal POR 11, POR 1000
Posologia (vacunas inactivadas, via M)
Nimero de dosis
De 6 meses a 8 aiios de edad

« 2 dosis, separadas por, al menos, 4 semanas

® Solo 1 dosis, si hubiera recibido, al menos, dos
dosis de vacuna en temporadas anteriores

De 9 aiios en adelante

® Una dosis cada temporada

Dosis

o A partir de los 6 meses: 0,5 ml

Vacunas disponibles
Inactivadas, via IM, edad =6 meses
Tetravalentes: Fluarix Tetra y Vaxigrip Tetra.

Ademds: Influvac Tetra (23 afios) y Flucelvax Tetra
(cultivo celular, =9 afios) e Trivalentes: Chiroflu

Precauciones

e Enfermedad febril o proceso agudo
moderado/grave

o Sindrome de Guillain-Barré en las 6 semanas
posteriores a una vacuna antigripal previa (no
vacunar si nifio sano, valorar individualmente en
nifios con factores de riesgo especificos)

 Plrpura trombopénica inmune en los 7 dias
siguientes a una dosis previa de vacuna antigripal

o Alergia grave al huevo

Contraindicaciones

o Edad menor de 6 meses
o Alergia grave a una vacuna antigripal previa o a
algin componente distinto del huevo

Vacunacion frente a la gripe estacional en la infancia y
la adolescencia, temporada 2020-2021

Comité Asesor de Vacunas de la Asociacion Espaiola de Pediatria (CAV-AEP)

Grupos de riesgo

» Enfermedad respiratoria crénica (p. ej. FQ, displasia
broncopulmonar, bronquiectasias, asma,
hiperreactividad bronquial, secuelas respiratorias de
casos graves de COVID-19) [nuevo]

» Enfermedad cardiovascular cronica (congénita o
adquirida)

o Enfermedad metabdlica crdnica (p. ej. diabetes mellitus,
errores congénitos del metabolismo, etc.)

o Enfermedad cronica renal o hepética

» Enfermedad inflamatoria intestinal crdonica

e Enfermedad celiaca

» Enfermedades reumdticas

o Inmunodeficiencia congénita (se excluye el déficit
aislado asintomdtico de IgA) o adquirida (incluye
infeccion VIH, administracion de corticoides sistémicos a
dosis altas y mantenidas, farmacos inmunosupresores,
eculizumab vy receptores de trasplantes)

» Asplenia funcional o anatémica

» Enfermedad oncoldgica

» Enfermedad hematoldgica moderada o grave (p. ej.
hemoglobinopatia con repercusion clinica, que requiera
hemoderivados o transfusiones, trastornos
hemorragicos crénicos)

o Enfermedad neuromuscular crénica y encefalopatia
moderada o grave. Condiciones que comprometen la
funcidn respiratoria y el manejo de secreciones
(traqueostomia, ventilacion mecanica); secuelas de
casos graves de COVID-19 [nuevo]

o Implante coclear (o en espera del mismo)

o Fistula del LCR

o Desnutricién moderada o grave

® Obesidad mérbida (IMC 2+3 desviaciones esténdar)

o Prematuridad de <32 semanas de EG, de 26 meses y
<2 afios de edad

o Sindrome de Down y otros trastornos genéticos con
factores de riesgo

» Tratamiento continuado con dcido acetilsalicilico

o Nifios y adolescentes (de cualquier edad, a partir de los
6 meses) institucionalizados o tutelados por la
Administracion [nuevo]

e Embarazo (cualquier momento de la gestacidn,
coincidiendo con la temporada gripal).

o Puerperio (hasta 6 meses) si la madre no fue vacunada
en el embarazo [nuevo]

Otros. Mayores de 64 afios ® Contactos estrechos
(cualquier edad a partir de 6 meses), convivientes y
cuidadores, de pacientes de riesgo ® Convivientes de
lactantes <6 meses de edad e Profesionales de centros
sanitarios, sociosanitarios y farmacias e Trabajadores de
servicios sociales basicos

Mas informacion: Ministerio de Sanidad; vacunacidn frente a la gripe
https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/prevPromocion/vacunaciones/Vaaunacion_Gripe.htm

A partir de los 6 meses recibira
vacuna antigripal anual,
independientemente del grado
de esplenismo

https://vacunasaep.org/documento
s/recomendaciones-de-
vacunacion-frente-la-gripe-2020-21
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Caso 12

Vacuna
/edad

Hepatitis B

Difteriq,
tétanos,
tosferina

Polio

H. Influenzae
b (3 dosis)

Neumococo
3+1

Men ACWY (2

dosis+ recuerdo)

Rotavirus
TV

Varicela

Men B
(2 dosis)

Hexa-
valente

VNC

Men
ACWY

RV

MenB

Hexava-
lente

VNC

Men
ACWY

RV

RV

Men B

Gripe
anual
>6m

VNC

Hexa
valen
te

VNC

VNP
23
Men
ACWY
TV
Var
Men
B
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Lo mdas...

v' Cuando no se sigue el calendario habitual es
muy facil que se cometan errores

v' Debemos identificar estos errores y saber
como corregirlos

v Existen medios a nuestro alcance para que
estemos formados en vacunas para dar
respuesta a las necesidades de nuestros
pacientes

é&uauw%%
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Objetivos

16/03/2020

ESTADO DE ALARMA

COBERTURA VACUNAL

11/05/2020




@)ml‘;‘n”u Temas de Paises v Centro de

Emergencias v

American Academy
of Pediatrics

DEDICATED TO THE HEALTH OF ALL CHILDREN®

salud prensa

La OMS advierte de que,
sin servicios de salud
esenciales, los avances
en la cobertura de
inmunizacion que tanto
ha costado realizar corren
peligro

Guidance on Providing Pediatric Well-Care During COVID-19

Critical Updates on COVID-19 / Guidance on Providing Pediatric Well-Care During COVID-19

The American Academy of Pediatrics (AAP) strongly supports the continued
provision of health care for children during the COVID-19
pandemic. Specifically, well-child careshould be provided

23 de abril de 2020 | Comunicado de prensa
ﬁ’:ﬁ consistentwiththe Bright Futures Cuidelines for Health Supervision of Infants,
A Children, and Adolescents (4th Edition) and the corresponding Bright Futures/AAP
EUbIIIC glealth Recommendations for Preventive Pediatric Health Care (Periodicity Schedule).
ngian
Issue 306, March 2020
=
Protecting and improving V d t
the nation’s health aCCI n e u p a e I * Government  Gouvernement
of Canada du Canada Search Canada.ca

Canada.ca > Health > Healthyliving > Vaccines and immunization

Keep calm and carry CONPENTS
on vaccinating

Dear colleagues

National Immunisation Network
meeting 2020 is cancelled.

Shortage of pneumococcal
polysaccharide vaccine (PPV23)

Advice on how to manage the
PPV23 programme

D oeoces | Pohsacc mice Interim guidance on continuity of immunization programs during

Many of you will be involved in providing health services
to known or suspected cases of COVID-19 infection.
Whilst preventing the spread of COVID-19 and caring
for those infected is a public health priority, it is very

important to maintain good coverage of immunisations,
particularly in the childhood programme. This will avoid
outbreaks of vaccine-preventable diseases that could
increase further the numbers of patients requiring
health services.

Prevenar13® Pneumococcal
Conjugate Vaccine (PCV13)

PCV13 schedule change reminder

Vaccines for the 2019/20 children's
flu programme

Dravidina a eanand dnca of flii vannina

the COVID-19 pandemic

Last updated: May 13, 2020

A

@Acr
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COVID-19 en Pediatria ;Qué hemos aprendido los pediatras de esta pandemia?

VACUNAS EN TIEMPOS DE CORONAVIRUS:
SPpor gqué es importante seguir vacunando y
mantener altas las coberturas vacunales?

LUIS ORTIGOSA DEL CASTILLO

Pediatra.
Presidente de la Sociedad Canaria de Pediatria de Santa Cruz de Tenerife
Miembro del Grupo Técnico de Vacunas de Canarias

Vocal Interno del Comité Asesor de Vacunas de la AEP




Resultados

COBERTURA VACUNAL EN EL CS DELICIAS SUR DURANTE EL ESTADO DE ALARMA

VACUNAS ADMINISTRADAS [/

SUSCEPTIBLES DE VACUNACION 2m 4m 11m 12m 15m | TOTAL
n VACUNADOS 76 21 21 15 16 99
n SUSCEPTIBELES DE VACUNACION 28 24 32 27 29 140
COBERTURA 02,86% | 87.50% | 65,63% | 55,56% | 55,17% | 70,71%

Segun datos de cartera de servicios, la cobertura vacunal en temporadas anteriores, para todas estas
vacunas, era cercana al 100%

I J0rnaca digizl 8 de octubre de 2020
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OBJETIVO: RECUPERAR LAS VACUNACIONES

PERDIDAS POR LA PANDEMIA DE COVID-19

17 maya 2020

Fuente: Elaboracion = Versién para imprimir
propia a partir de varias
fuentes

https://vacunasaep.org/profesionales/noticias/vacunaciones-demoradas-COVID-19-

recuperacion

CAIDA DE LAS VACUNACIONES EN ESPANA

Segun diversas fuentes en los meses de marzo y abril han dejado de administrarse vacunas a
un gran numero de nifios, incluso 1as consideradas como prioritarias. Solo hay datos
parciales, ademas de preliminares y no oficiales, aportados por los servicios de Salud Publica
de la Comunidad Valenciana y la de Madrid, gue se exponen a continuacion.

La Comunidad Valenciana, gue tiene uno de los mejores sistemas de registro vacunal, ha
comparado las vacunas administradas en los meses de febrero, marzo v abril de 2020 (este
ultimo hasta el 27 del mes), con las administradas en los mismos meses de 2019. El resultado
no puade ser mas elocusnte:

Vacuna hexavalente de los 2 meses de edad: reduccion de las dosis administradas en
un 5 % vy 7 %, en los meses de marzo v abril, comparadas con 2019,

Hexavalents de los 4 meses: |a reduccion ha sido de un 25 % y un 19 %,
respectivamente.

Vacuna TV de los 12 meses: la reduccion en este caso fue del 44 % v 54 %,
respectivamente.

En lo que se refiere a las vacunas no financiadas: las reducciones de las dosis
administradas de las vacunas 4CmenE v rotavirus han sido muy acusadas.

Vacuna Tdpa en el embarazo: reduccion del 6 % vy del 32 %, en los meses de marzo y
abril, comparados con los mismos meses de 2019,

Datos preliminares de la Comunidad de Madrid también apuntan en la misma direccion, con
una reduccion de las dosis administradas en los primeros 15 meses de edad en marzo/2020
comparadas con la media mensual de los 14 meses anterioras (enerol/2019 a febrero/2020)
del: hexavalente 17,5 %; neumococo 17,2 %; MenC 27,4 %:; triple virica 31,2 %; y varicela
45,2 %.

Fuentes de los datos citados:

F. Moraga Llop. Las vacunaciones casn durante la pandemia. Adolescere. 2020,8(2).1-
40

E. Pastor Villalba. Impactoe del COVID-19 en los programas de vacunacion. En:
Recomendaciones en vacunaciones en tiempos de COVID-19 (seminario web).
ANENVAC &, [Consultado el 17 de mayo de 2020].

Datos preliminares de la Region de Murcia muestran datos en el mismo sentido: hexavalente
de los 4 meses: reduccion de 15 puntos porcentuales (ppc) en marzo de 2020 respecto del
mismo mes de 2019, y de 18 ppc en abril; para MenC de los 4 meses de edad: reduccion de
17 ppc en marzo v de 20 en el mes de abril; v con la TV de los 12 meses: reduccion de 26 ppc
en marzo y de 41 ppc en el mes de abril de 2020 respecto de los mizmos meses de 2019 (J.
A MNavarro, seminario web, 18 de mayo de 2020). Tamhbién en Andalucia han constatado una
reduccién de las vacunaciones de un 25-60 % @, segln edadss vy vacunas.

JJornada,]
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Calendarios de vacunacion

Seguridad de las vacunas
Fichas técnicas
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ver mas

Estos dias destacamos...
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Vacunas

El portal de las vacunas de la
Asociacion Espariola de Pediatria

AREA DE FAMILIAS
N
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—

Calendario de vacunas de tu hijo
Las vacunas... una a una
Transporte y conservacion de las vacunas

ver mas

7

¥ INICIO

Noticias sobre vacunas

Calendario de

AREA DE PROFESIONALES

Inicio » Area de Profesionales > Pregunta al CAV > Vacunacién en general » vacunas a la carta

VACUNAS A LA CARTA

AREA DE FAMILIAS

Qué es el CAV-AEP
Documentos del CAV

Sala de Prensa

= NOTICIAS

Necesidad de monitorizacion
de la confianza en las
vacunaciones

Todos los paises del mundo
deben tener acceso a las
vacunas frente a la COVID-19

¢A quién vacunar cuando haya
vacunas frente a la COVID-19?

» B ' El portal de las vacunas de la
N
i !

Asociacion Espariola de Pediatria

www.vacunasaep.org
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Junta de Andalucia Descenso de coberturas vacunaciones prioritarias en Andalucia (marzo 2020)
Consejeria de Salud v Familias

SE RV IO ANDALUT DE SALLID
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Disminucion (%) de vacunas administradas en
marzo de 2020 respecto a marzo del 2019

Plan Andaluz de Vacunas, Consejeria de Salud y Familias
Unidad Gestién Informacidn del Servicio Andaluz de Salud (SAS)

Cortesia D. Moreno
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COBERTURAS VACUNAS PRIORITARIAS CASTILLA Y LEON
DURANTE ESTADO DE ALARMA COVID-19 ( marzo-abril 2020)

100,00%

95,00%

90,00%
85,00%
80,00%

75,00%

70,00%
65,00%

60,00% .
Afio 2019 ene-20 feb-20 mar-20 abr-20

== == ]2 Hexa (2 meses ) 97,17% 95,52% 94,21% 90,56% 85,99%
22 Hexa (4 meses ) 95,86% 94,32% 94,07% 90,39% 82,60%
—— 12 TV (12 meses ) 95,39% 92,99% 91,19% 81,81% 72,90%
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Comunidad de Madrid

VACUNACION PRIMER ANO (0-15 MESES)

60.000

50.000

40.000

30.000

20.000

\/‘\*‘"\o/‘\/‘—\/‘\

10.000

ene-19 feb-19 mar-19 abr-19 may.-19 jun.-19 jul-19 ago-19  sep-19 oct.-19  nov.-19 dic.-19 ene-20 feb-20 mar-20 abr.-20

ene-19 feb-19 mar-19 abr-19 may.-19 jun.-19 jul-19 ago.-19 sep-19 oct.-19  nov.-19 dic.-19 ene-20 feb.-20 mar-20 abr.-20
w Neumococo Conjugada7_10_13v 16,552 13.659 15.183 14.388 15.095 13.691 14.916 12.719 14,945 15.110 13.333 13.040 15.397 13.096 11824 595

—— Varicela 4298 3616 3.800 3.602 3.649 3.380 3.966 2837 399 3979 3as2 3.168 3912 3.400 1956 851
@ Triple Virica (TV) 5.084 4422 4,653 4648 4974 4683 5135 3.935 4734 5.154 4254 3943 4950 4334 3.191 1.788
=@ Meningococica ACWY 30 52 117 205 34 486 738 636 9219 1211 1.180 1.005 1421 1.152 1.062 506
e Meningitis C 10.665 8915 9.707 9.097 9.534 8.561 9.054 749 8811 9.089 8.018 7.404 8835 7621 6.366 3.264
=@ Hexa. (DTPaHIbIPVHEB) 16.180 13.218 14873 14.140 14.827 13,442 14.740 12.531 14,762 14.960 13.610 12.929 15.347 12.577 11.713 5929

4o Uacunas2020
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