Salud
Jalisco

Vol. 10 Nim. 2
May.-Ago. 2023
pp 119-122

* Jefe del Servicio de
Pediatria, Hospital Regional
del ISSSTE, Acapulco
Guerrero, México.

* Grupo de Investigacion

en Infectologia Pediatrica
A.C. (GIIP).

§ Residente de Neonatologia
Instituto Nacional de
Perinatologia, México.

7 Servicio de Infectologia
Pediatrica Antiguo

Hospital Civil Guadalajara.

Recibido: 08/11/2020
Aceptado: 01/11/2021

Salud Jalisco. 2023; 10 (2): 119-122 9o

REVISION BREVE

doi: 10.35366/112491

Reacciones adversas
a las vacunas

Adverse reactions to vaccines

Luis Jorge Matos-Alviso,* Ulises Reyes-Gomez,*

Katy Lizeth Reyes-Hernandez,® Antonio Luévanos-Velazquez,T
Manuel Ulises Reyes-Hernandez,* Diana Yaneli Aquino-Villagémez,*
Maria Elena Vargas-Mosso,* Mariana Azari Reyes-Cruz,*

Francisco Matias Soria-Saavedra,* Edith Candelas-Delgado,*
Nancy Carmencita Alonso-Pérez,* Rafael Hernandez-Magana*

RESUMEN

La vacunacion es la forma mas importante y fundamental para la prevencién de algunas enfermedades infec-
ciosas y ciertos tipos de cancer. Es por este motivo que el médico de primer contacto debe conocer las técnicas
y pautas de administracién recomendadas y los efectos adversos que se pudieran presentar secundarios a su
administracion. Todos los medicamentos, incluidas las vacunas, pueden causar reacciones adversas que llegan
a manifestarse desde una forma leve hasta una méas severa. El impacto de las inmunizaciones en el mundo
ha disminuido la morbimortalidad de muchas enfermedades infecciosas. Por todo ello hay que considerar que
algunas reacciones aparentes secundarias a las vacunas son coincidentes y requieren ser manejadas en forma
oportuna. El presente estudio es una revision basica de conceptos actuales sobre las reacciones adversas
verdaderas y sus diferentes tipos.
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ABSTRACT

Vaccination is the most important and fundamental way to prevent some infectious diseases and some types of
cancer. It is for this reason that the first contact doctor must know the recommended administration techniques
and guidelines and the adverse effects that may occur secondary to its administration. All medications, including
vaccines, can cause adverse reactions that can range from mild to more severe. The impact of immunizations in
the world has decreased the morbidity and mortality of many infectious diseases. For all these reasons, it must be
considered that some apparent secondary reactions to the vaccines are coincident and require to be managed in a
timely manner. This is a basic review of current concepts about true adverse reactions and the different types of them.
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INTRODUCCION

La vacunacion es quizé la forma més importante de prevenir la enfermedad y es fun-
damental para la prevencién de algunas enfermedades infecciosas y ciertos tipos de
cancer. Es por este motivo que el médico de primer contacto debe conocer las técni-
cas y pautas de administracion recomendadas y los efectos adversos que se pudieran
presentar secundarios a su administracion.
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Todos los medicamentos, incluidas las vacunas,
pueden causar reacciones adversas que llegan a ma-
nifestarse desde unaforma leve hasta una mas severa.
Las vacunas estdn compuestas por una mezcla de
microorganismos y compuestos aditivos que pueden
llegar a producir reacciones de hipersensibilidad, por
lo que la seguridad absoluta (ausencia de cualquier
reaccion adversa) no existe cuando se administra una
vacuna o medicamento. Las vacunas, a diferencia de
los medicamentos, se administran a personas sanas
con un fin preventivo y es necesario que sea segura
al méximo. Los avances cientificos y tecnolégicos
que actualmente se han alcanzado en el proceso de
desarrollo y fabricacién de las vacunas las han hecho
mas seguras y eficaces, pero sélo una vez que se han
aplicado a un gran nimero de personas se logra co-
nocer la tasa real de reacciones adversas a la vacuna.

CONCEPTO

La reaccién adversa se define como toda reaccion
nociva y no intencionada que se produce con las
dosis utilizadas normalmente en el hombre para
la profilaxis, el diagnostico o el tratamiento de las
enfermedades o para la modificacion de una fun-
cién fisioldgica (se incluyen las vacunas preventivas
y terapéuticas). Estas reacciones son muy variadas
y oscilan desde una leve reaccién local hasta una
reacciéon grave que puede originar la muerte.’

REACCION ALERGICA

Es un tipo especial de efecto adverso que no depende
concretamente del fdrmaco administrado ni de su dosis,
sino mas bien de la respuesta inmunoldgica del orga-
nismoy de los mediadores liberados en cada caso. Para
que se dé es necesaria una exposicion previa al farmaco,
aungue muchas veces puede haber pasado inadvertida.

Aveces son de tipo anafilactico (reaccion sistémica
grave) que ponen en riesgo la vida, su mecanismo de
produccién puede ser de origen inmunolégico media-
do porIgE (inmunoglobulina E) o no inmunolégico sin
que existan diferencias en las manifestaciones clinicas
segun cual sea. Casi en la mitad de las reacciones
anafilacticas ocurren en pacientes sin antecedentes
personales de alergia. Su diagnédstico es clinicoy debe
distinguirse de las reacciones alérgicas menores como
la urticaria aguda no complicada.'

De acuerdo con las reacciones adversas que se
presentan posterior a la vacunacién, la Organizacion
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Mundial de la Salud (OMS) las clasificé en cinco ca-
tegorias o probables causas (Tabla 1).4/

A. Reaccion relacionada con el contenido de la
vacuna. La finalidad de una vacuna es inducir
inmunidad por medio de la reaccién del sistema
inmunitario de la persona vacunada. Ademas de
contener microorganismos activos o pasivos, las
vacunas también estdn compuestas por otras
substancias que actian como conservadores,
estabilizantes coadyuvantes y hasta antibidticos
(hidroxido y fosfato de aluminio, tiomersal, neomi-
cina, aminoglucdsido), por lo que es de esperarse
efectos secundarios y las reacciones adversas
que se pudieran presentar son impredecibles.
El riesgo de sufrir una complicaciéon grave tras
padecer una enfermedad infecciosa evitable por
una vacuna es al menos 1,000 veces mayor que
el de una reaccién adversa que la vacuna podria
producir y es importante conocerla antes de
aplicarla. Las reacciones adversas inducidas por
la vacunacién pueden ser locales y sistémicas,
que a su vez se subclasifican en comunes que
suelen ser leves y raras, que pueden llegar a ser
mas graves. Las reacciones adversas de tipo local
son generalmente leves y transitorias y de resolu-
cién esponténea, suelen ser producidas por los
propios componentes de las vacunas.® ¢

Dolor

Eritema

Induracién

Edema

Formaciéon de un ndédulo subcutaneo
Formacion de vesiculas

ok wn =

Tabla 1: Tipos de reacciones vacunales por
la Organizacion Mundial de la Salud.

A. Reaccidn relacionada con el contenido de la vacuna

B. Reaccién relacionada con un defecto de calidad de
la vacuna

C. Reaccidn causada por errores de programa

D. Reaccién relacionada con la ansiedad asociada a la
vacunacion

E. Evento coincidente con la vacunacion

F. Reacciones idiosincrasicas o de causa desconocida

Tomado de: WHO/V&B/00.36.

www.medigraphic.com/saludjalisco



Matos-Alviso LI y cols. Reacciones adversas a las vacunas

ADENOPATIA REACTIVA

El dolor en el sitio de inoculacién es el sintoma més
frecuente debido a un mecanismo tdxico y es de
mayor a menor intensidad, es comuin posterior a la
administracion de vacunas bacterianas y del virus
del papiloma'' la administracién de analgésicos
(paracetamol) con fines preventivos previo a la vacu-
nacién puede disminuir la inmunogenecidad de las
vacunas, por lo que no se recomienda esta practica.'?
La vacuna bacilo de Calmette-Guérin (BCG) es causa
frecuente de reaccion local por desarrollo de una
papula que se ulceray cicatriza, todo el proceso suele
resolverse entre 10y 12 semanas.’*"°

Reaccidén adversa local grave o rara
Absceso

Linfadenitis

Miofascitis con macréfagos

PN =

REACCIONES SISTEMICAS COMUNES

Son manifestaciones cuyas reacciones locales se pre-
sentan en menos de 10% de los pacientes vacunados
excepto la vacuna difteria, pertussis, tétanos (DPT),
cuya frecuencia de fiebre llega a 50% de los casos. "

Fiebre

Irritabilidad dolor muscular
Malestar general

Cefalea

Vémito o diarrea

Exantema generalizado
Artralgias

Adenopatias generalizadas

N REWN =

REACCIONES ADVERSAS
SISTEMICAS RARAS

Hipotonia

Llanto persistente

Osteitis y osteomielitis
Hipersensibilidad tipo I y Il

PN =

REACCIONES ADVERSAS NEUROLOGICAS'®

Paralisis aguda flacida
Sindrome de Guillan-Barré
Parélisis facial

Meningitis

PN =
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Convulsiones
Neuritis braquial
Encefalopatias
Inespecificas

Reacciones relacionadas con un defecto de
calidad de la vacuna. Son causadas por una
vacuna que presenta deficiencia de calidad en
su elaboracion. Hoy en dia las vacunas son mas
seguras que hace 40 afios, pero no estan exentas
de riesgo. Las vacunas deben pasar por varios
procesos muy estrictos de control de calidad y
cumplir con todas las normas exigidas por las au-
toridades sanitarias para evitar estas reacciones.
Reaccion causada por errores de programa.
Reacciones debidas a errores de programa en el
almacenamiento, manipulacién, prescripcién o
administracién de la vacuna. (Se pueden prevenir
y evitar)

Reaccion relacionada con la ansiedad a la
vacunacién. Reaccion causada por la ansiedad
por la vacunacién antes, durante o después de la
misma (sincope vagal, hiperventilacién, mareos,
cefalea, hormigueo de manos y boca, vémito y
convulsiones)

Evento coincidente con la vacunacién. Se
produce cuando la causa de la reaccion es coin-
cidente con el acto de la vacunacion, pero no es
provocado por lavacuna. Es decir, la enfermedad
pudo haber ocurrido aunque el paciente no hu-
biera sido vacunado.

Reaccion idiosincratica o de causa desconoci-
da. Son reacciones que aparecen en un paciente
tras la vacunacién sin explicacidn o causa conoci-
da. Es el caso de hipotonia tras la vacunacién de
DTP.H’Q

1. Actitud y profilaxis frente a reacciones adver-
sas de las vacunas. El pediatra debe conocer
las reacciones adversas mas frecuentes que
pueden causar las vacunas, poder identificar-
las y tratarlas en forma oportuna y eficaz.

2. Informar alos padres de las reacciones adver-
sas posibles posteriores a la vacunacion.

3. Esimportante realizar una anamnesis previa a
lavacunaciény llevar un registro y notificacion
de reacciones adversas.

4. Respetary cumplir todas las técnicas de apli-
cacion, administracion, normas de seguridad
y de almacenamiento de las vacunas.
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5. Todas las vacunas estdan compuestas por
diferentes productos que pueden provocar
reacciones adversas

6. Las reacciones adversas mas frecuentes son
las localesy se presentan durante las primeras
48 horas. Posteriores a la vacunacion y ceden
espontdneamente.

7. Lasreacciones sistémicas son menos frecuen-
tes (fiebre e irritabilidad).

8. Las reacciones adversas graves son extrema-
damente raras, y se debe estar preparado para
identificarlas y tratarlas de manera oportuna.

9. La seguridad absoluta no existe cuando se
aplica o se administra una vacuna o un medi-
camento.
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