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Uso de la vacuna antineumocdccica en la prevencién de neumonias en el adulto.

Efectos adversos de vacunas bacterianas Y58.
Efectos adversos de otras vacunas bacterianas, y las no especificadas Y589.
Neumonia debida a Streptococcus Pneumoniae J13.
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DEFINICION

La vacuna esta compuesta por 23 antigenos de
polisacarido capsular purificado (serotipos 1, 2, 3, 4,
5, 6B, 7F, 8, 9N, 9V, 10A, 11A, 12F, 14, 15B, 17F,
18C, 19A, 19F, 20, 22F, 23F y 33F). Veinte y cinco
microgramos de antigeno de cada polisacarido
capsular que se disuelve en una solucion salina
isotdnica con fenol (0,25 por ciento) o el trimerosal
(0,01 por ciento) anadido como conservante; no hay
adyuvante. Los 23 serotipos son responsables de
aproximadamente 80-90% de las enfermedades
neumocaccicas severas.

[ PREVENCION PRIMARIA ]

Es la primera vacuna derivada de un polisacarido
capsular, se utilizo el polisacarido para estimular
antigenos para opsonizar, fagocitar y producir la
muerte del neumococo por parte de las células
fagociticas.

La OMS reporta 1.6 millones de casos afectados por
este agente anualmente en el mundo, ya que se
presentan escenarios tragicos principalmente en los
extremos de la vida como es en los nifios y adultos
mayores, asi como la poblacion
inmunocomprometida especialmente los que cursan
con VIH.

La infeccion se trasmite de persona a persona, por
medio de fomites, gotas de flugge donde se haya
tenido contacto con el neumococo y que se generan
por la tos o el estornudo de individuos enfermos e
infectan a las células superficiales del epitelio
respiratorio del receptor.

Cuando vacunarse:

Los meses de octubre a noviembre son la mejor
época para vacunarse, sin embargo también pueden
vacunarse en diciembre o hasta Enero.

Eficacia de la vacuna

El actual consenso internacional es que la vacuna
puede ser considerada como el 50-80% eficaz
contra la enfermedad neumocéccica invasiva.

La vacuna contra neumococo, es una de las vacunas
mas recomendadas a la poblacién justo cada ano se
observado que en un 57% hay una disminucién de
hospitalizaciones en personas adultas mayores o
igual a 65 anos y 17% en adultos jévenes donde
presenten factores de riego elevado se sugiere que
reciban la vacuna contra neumococo.

[ PREVENCION SECUNDARIA ]

El Estreptococo Pneumonie constituye el agente
etiologico identificable mas comun de neumonia
bacteriana y causa alrededor del 60% de las
neumonias adquiridas en la comunidad en adultos y
el 25% en nifos. La neumonia neumocdccica suele
ser esporadica y se produce sobre todo en invierno
en conjunto con la temporada de influenza
estacional.

Recordar que el hombre desempena un papel
importante puesto que es el Unico reservorio de
este microorganismo.
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Quien debe vacunarse:

e Edad mayor de 65 anos.
® Personas de edad de 19-64 anos con:

a. Enfermedad pulmonar crénica (incluyendo

asma).

b. Personas con enfermedad cardiaca crénica

(excepto hipertension).

c. Pacientes con enfermedades  cronicas

hepaticas, renales y metabdlicas.

d. Personas con inmunodeficiencias (VIH)

e. Personas con desordenes cognitivos
desordenes neuromusculares.

f. Personas que fuman, con alcoholismo, con
algin  tipo de pérdidas de liquido
cefalorraquideo, enfermedad de células
falciformes vy personas con implantes

cocleares.

g. Las personas inmunocomprometidas con
tumores  malignos, sindrome  nefrético,
inmunodeficiencia congénita, las personas que
reciben  quimioterapia = inmunosupresora
(incluidos los glucocorticoides), asplenia,
después de trasplante de drganos o de médula

dsea.

® Personas que vivan en casas de cuidados, con
servicios de atencion crénica o que se encuentre

en entornos especiales de asistencia.

Quiénes se recomiendan no deben vacunarse:
» Ante la presencia de fiebre > 38.5°C.

» En personas con antecedente de reacciones
severas a los componentes de la vacuna.

» En adultos 2 65 anos que han recibido una
dosis de vacuna polisacarida en los ultimos
cinco anos.

» Durante el primer trimestre del embarazo,
aun cuando los efectos de la vacuna sobre

el desarrollo del feto no son conocidos.

> Menores de dos aios de edad.

Complicaciones:
v" Dolor generalizado en todo el cuerpo.

V" Piel enrojecida o hinchazén en el sitio
donde se aplicé la vacuna.

V' Fiebre (ligera).

v" Dolores musculares.

De presentarse, estos problemas comienzan
inmediatamente después de la aplicacion de la
vacuna vy usualmente duran de 1 a 2 dias.
Practicamente nadie que recibe la vacuna contra la
neumococo siente molestias graves a causa de la
misma. Sin embargo, en raras ocasiones, la vacuna
contra la influenza puede causar problemas serios,
como reacciones alérgicas graves.

Desde el 1 de julio de 2005, todo aquel que crea
que ha sufrido alguna lesién por haber recibido la
vacuna contra neumococo inyectable puede
presentar una solicitud de indemnizacion ante el
Programa Nacional de Compensaciones por
Lesiones provocadas por la Vacuna de cada pais.

ESTUDIOS DE LABORATORIO Y GABINETE:

En caso de reaccion alérgica de presentacion
inmediata a la aplicacion, debe enviarse el frasco
utilizado al laboratorio, identificandolo
previamente.

Se debe realizar examen fisico del caso, revision del
expediente clinico, toma de muestras para
examenes de laboratorio (sangre, liquido
cefalorraquideo, secreciones, dependiendo del
caso) y enviarlo al Laboratorio Estatal de Salud
Publica y cuando se considere necesario a la
Comision de Control Analitico y Ampliacion de
Cobertura (CCAyAC) o al Instituto de Diagndstico
y Referencias Epidemiolégicos (InDRE).
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El estudio de caso se debera iniciar dentro de
las primeras 48 horas después de la notificacion
y se enviaran los resultados al nivel nacional en
el transcurso de 7 dias posteriores al inicio de
las manifestaciones clinicas.

Clasificacion de ETAV:

Los Eventos Temporalmente Asociados a la
Vacuna se clasifican de dos maneras, por su
expresion clinica (leves, moderados y graves) y
por asociacion epidemiolégica (causales,
coincidentes, Por errores técnicos vy
desconocido).

TRATAMIENTO NO FARMACOLOGICO:

Se recomienda el uso de medios fisicos a los
pacientes que muestren reacciones secundarias
locales tales como la fiebre.

En caso de presentar los demas sintomas locales
como cefalea, vomitos, artralgias/mialgias o rinitis,
en personas adultas es recomendable reportar los
sintomas a la unidad o servicio de salud en el que
se aplico tomar las medidas higiénico dietéticas vy
reposo absoluto asi como vigilancia en caso de que
pudiese complicarse.

TRATAMIENTO FARMACOLOGICO:

En caso de reacciones secundarias de tipo local se
utilizaran medicamentos tales como:

- Paracetamol 500 mg cada 6 horas.

- Metamizol Sédico 500 mg cada 6 horas.
- Metoclopramida 10 mg cada 8 horas.

- Vida Suero Oral (VSO)

- Antihistaminicos via oral.

En caso de presentar reaccion anafilactica severa o
paro respiratorio, usar corticoides, antihistaminicos
IV, antibidticos, intubacién en caso de requerirse y
hospitalizacion para observacion.

[ PREVENCION TERCIARIA ]

REHABILITACION:

Se recomienda a los servicios de salud capacitacion
periddica al personal en toda la estructura operativa.
Asi como establecer una red de notificacion
inmediata y semanal basada en las unidades de
cuidados intensivos de adultos, los servicios de
neurologia, ginecologia y medicina interna, en el
ambito de consulta externa, admisién y urgencias en
los hospitales y en las unidades de primer nivel de
atencion y la busqueda de antecedentes de
vacunacion en los 30 dias previos al inicio del cuadro
clinico, en todo caso de pardlisis flacida aquda,
encefalitis, sindrome convulsivo, etc.

Con base en los hallazgos de la investigacion clinica y
epidemioldgica se aplicaran medidas de control
inmediato vy de largo alcance cuando se requieran. Se
emitiran  recomendaciones  técnicas para la
prevencion de eventos ante la presencia de factores
de riesgo demostrados o altamente probables, asi
como de situaciones de errores técnicos (técnica de
aplicacion deficiente, confusion de vacunas o
diluyentes, etc.).

Se recomienda observacion por medio del ETAV
durante 24 horas y medidas locales a la presentacion
de los sintomas y reportar los casos a Epidemiologia
(SUIVE), participando toda la poblacién cercana y el
seguimiento en campo generalmente en los 15 dias
posteriores a la vacunacion.

Aunque algunas de las pruebas son contradictorias,
parece razonable concluir que al menos en el
paciente inmunocompetentes la vacuna es altamente
efectiva clinicamente en la prevencion de las
enfermedades neumocdccicas en personas mayores y
aquellos con condiciones médicas subyacentes.
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