Guía de vacunación contra COVID-19


¿Cuáles vacunas contra COVID-19 están disponibles a la fecha?

[bookmark: _Hlk69457694]▸	A fecha de febrero de 2021, hay dos vacunas contra COVID-19 disponibles en Corea.

<Edad de vacunación e intervalo de cada tipo de vacuna>
	[bookmark: 1]Fabricante
	Tipo de vacuna
	Inyecciones
	Intervalo entre las dosis

	AstraZeneca
	Vacuna portadora (vector viral)
	2
	8-12 semanas

	Pfizer
	Vacuna de ácido nucleico (ARNm)
	2
	21 días



* En el caso de la vacuna portadora, lo que se inyecta es el gen del antígeno de superficie de COVID-19 insertado en otro molde viral. Por otra parte, en el caso de la vacuna de ácido nucleico (ARNm), se inyecta el gen del antígeno de superficie COVID-19 en el cuerpo del paciente en la forma de ARN, para inducir una reacción inmune mediante la creación de antígeno de superficie dentro del cuerpo del paciente. Dado que ninguna de las vacunas utiliza formulaciones vivas, no causan la infección de COVID-19.
[bookmark: _Hlk69457688]▸	No se recomienda la administración de inyecciones adicionales además de las permitidas, dada la falta de información sobre la duración del efecto preventivo después de la vacunación.

●	¿Qué precauciones deben tomarse antes de la vacunación contra COVID-19?
▸	Es de vital importancia que la vacuna de administre cuando la condición física del paciente sea buena, por lo que el paciente debe recibir un examen médico por parte de un doctor antes de la vacunación.
▸	El paciente no debe recibir la vacuna en ninguno de los siguientes supuestos:
▪	Si el paciente es propenso a reacciones alérgicas, como anafilaxis, al ser expuesto a los componentes de la vacuna contra COVID-19.
▪	Si el paciente presentó una reacción alérgica grave, como anafilaxis, al recibir la primera dosis de la vacuna contra COVID-19.
※	Anafilaxis: una reacción alérgica grave que se manifiesta con síntomas de shock, dificultad para respirar, pérdida del conocimiento, edema en labios/boca, erupciones graves en todo el cuerpo, etc.
※	Si el paciente presenta reacciones alérgicas a medicamentos (limpiadores intestinales, etc.), cosméticos, alimentos, otras vacunas, etc., asegúrese de registrar la información correspondiente de forma detallada en el formulario del examen médico.

▸	No se recomienda la vacunación para mujeres embarazadas personas menores de 18 años hasta que haya suficientes datos clínicos sobre la seguridad y eficacia de la vacuna. (Esto dependerá de la autorización de cada vacuna en Corea.)

▸	La vacunación deberá posponerse en los siguientes supuestos:
▪	Si se sospecha una infección por COVID-19, en cuyo caso se debe visitar inmediatamente un centro de detección para realizar pruebas y posponer la vacunación hasta que se confirmen los resultados de la prueba.
▪	Si se está en aislamiento por COVID-19; igualmente, quienes hayan estado en contacto con una persona infectada deben posponer la vacunación hasta terminar el aislamiento.
▪	Si se presentan síntomas agudos, como fiebre (37.5 °C o más), en cuyo caso se debe posponer la vacunación hasta que estos desaparezcan.

●	¿Qué precauciones se deben tomar después de la vacunación contra COVID-19?
▸	 Después de recibir la vacuna, permanezca en las instalaciones de vacunación de 15 a 30 minutos, para observar si se producen reacciones adversas.
▸	Después de llegar a casa, observe la posible aparición de reacciones adversas durante al menos 3 horas.
▸	Durante los tres días siguientes, manténgase alerta a los síntomas a la vacunación, y busque atención médica si presenta fiebre u otro síntoma.
▸	Mantenga siempre limpio el sitio de la inyección.
▸	En el caso de adultos mayores, asegúrese de que se cuente con una pareja o personal de atención para responder en caso de cualquier síntoma.

●	¿Es posible infectarse con COVID-19 a causa de recibir la vacuna anticovid?
▸	Las vacunas anticovid usadas en Corea no son vacunas vivas, por lo que no inducen una infección de COVID-19. De la misma forma, no causa síntomas como tos ni perdida del olfato o el gusto.
▸	Si presenta alguno de los síntomas de COVID-19, es posible que estuviera infectado con dicha enfermedad antes de recibir la vacunación. En tal caso, visite inmediatamente una clínica de detección y realícese la prueba de COVID-19.

●	¿Cuáles son las posibles reacciones adversas a la vacuna contra COVID-19?
▸	▸Las posibles reacciones a la vacuna contra COVID-19 incluyen reacciones localizadas, como dolor, hinchazón y enrojecimiento en el área de la inyección, y reacciones sistémicas, como fiebre, fatiga, dolor de cabeza, dolor muscular, náusea y vómito. En general, estas reacciones desaparecen tres días después de recibir la vacuna.
▸	En muy raras ocasiones, pueden aparecer reacciones alérgicas graves, como shock anafiláctico, dificultad para respirar, pérdida del conocimiento e hinchazón de los labios/boca.
▸	Después de la vacunación, el paciente debe permanecer en las instalaciones durante al menos 15 minutos para observar si se produce una reacción alérgica grave. Si el paciente ha experimentado previamente una reacción alérgica grave por otras causas (medicamentos, alimentos, inyecciones, etc.), debe estar en observación al menos 30 minutos.
[bookmark: _Hlk69457729]☞ Acceda al autoexamen postvacunación del sitio web “Vaccination Helper” (https://nip.kdca.go.kr) para conocer más sobre cómo responder ante las reacciones adversas.

●	¿Qué debo hacer si presento reacciones adversas a la vacuna contra COVID-19?
▸	Si el paciente experimenta una fiebre intensa de más de 39 °C o reacciones alérgicas (erupciones, hinchazón, etc.), o si ocurren reacciones comunes a un nivel que impida las actividades diarias normales, se debe buscar atención médica de inmediato.
▸	Si aparece una reacción alérgica grave (anafilaxia, etc.), llame de inmediato al 119 o visite la sala de emergencias más cercana.
▸	Si sospecha que se ha producido una reacción adversa, no dude en informarlo al centro de salud pública local o a través del sitio web “Vaccination Helper” (https://nip.kdca.go.kr).

●	Compensación nacional por daños causados por la vacunación
▸	Los pacientes que presenten alguna reacción adversa producto de la vacunación tienen derecho a solicitar compensación de acuerdo con la “Ley de Prevención y Manejo de Enfermedades Infecciosas”.
▸	La solicitud debe realizarse dentro de los 5 años a partir de la fecha en que ocurrió la reacción adversa, y, si el Comité de Evaluación y Compensación de Daños por Vacunación reconoce la causalidad a través de la investigación, el paciente recibirá una compensación por los daños correspondientes.
▸	Los pacientes que sospechen que fueron dañados por la vacuna, pueden solicitar la compensación en el centro de salud pública de su localidad.
* El copago estándar aplicable se modificó para la vacunación COVID-19 en 2021 (300,000 wones  Sin límite).
* Para obtener más información, comuníquese con el centro de salud pública de su localidad o visite el sitio web “Vaccination Helper” (https://nip.kdca.go.kr).

· Las medidas de prevención de COVID-19 deben acatarse incluso después de recibir la vacuna anticovid.



Guía de vacunación contra COVID-19 para personal médico

●	A fecha de febrero de 2021, hay dos vacunas contra COVID-19 disponibles en Corea.

<Edad de vacunación e intervalo de cada tipo de vacuna>
	Fabricante
	Tipo de vacuna
	Inyecciones
	Intervalo entre las dosis

	AstraZeneca
	Vacuna portadora (vector viral)
	2
	8-12 semanas

	Pfizer
	Vacuna de ácido nucleico (ARNm)
	2
	21 días


▸	En el caso de la vacuna portadora, lo que se inyecta es el gen del antígeno de superficie de COVID-19 insertado en otro molde viral. Por otra parte, en el caso de la vacuna de ácido nucleico (ARNm), se inyecta el gen del antígeno de superficie COVID-19 en el cuerpo del paciente en la forma de ARN, para inducir una reacción inmune mediante la creación de antígeno de superficie dentro del cuerpo del paciente. Dado que ninguna de las vacunas utiliza formulaciones vivas, no causan la infección de COVID-19.
▸	No se recomienda la administración de inyecciones adicionales además de las permitidas, dada la falta de información sobre la duración del efecto preventivo después de la vacunación.

<Personas excluidas de la vacunación contra COVID-19>
▸	Los pacientes sospechosos de infección por COVID-19 (Indique al paciente que debe someterse rápidamente a una prueba de diagnóstico en una clínica de detección.)
▸	Los pacientes en aislamiento por COVID-19 o por haber estado en contacto con un paciente confirmado (La vacunación es posible una vez concluido el aislamiento.)
▸	Los pacientes con fiebre (37.5 °C o más) u otros síntomas agudos (Posponga la vacunación hasta que desaparezcan los síntomas.)
▸	Mujeres embarazadas y personas menores de 18 años
* Excluidos debido a la falta de datos clínicos para estos grupos por el momento

<Contraindicaciones de la vacuna contra COVID-19>
▸	Los pacientes con antecedentes de reacciones alérgicas graves (como anafilaxia) a cualquiera de los componentes de la vacuna contra COVID-19.
▸	Los pacientes que hayan mostrado una reacción alérgica grave a la primera dosis de la vacuna contra COVID-19.
· [Vacunas de Pfizer y Moderna] Los pacientes con antecedentes de reacción alérgica grave al polietilenglicol (PEG) y moléculas relacionadas o al polisorbato no deben recibir estas vacunas.
* El polietilenglicol (PEG) se encuentra en productos como medicamentos, preparaciones intestinales para colonoscopia (limpiadores intestinales), jarabe para la tos, cosméticos, productos médicos utilizados en la piel y durante la cirugía, pasta de dientes y soluciones para lentes de contacto.
* El polisorbato puede causar reacciones de hipersensibilidad cruzada con PEG, así que quienes tengan antecedentes de reacciones alérgicas graves al polisorbato no deben recibir a vacuna de Pfizer ni Moderna.
· [Vacuna AstraZeneca] Los pacientes con antecedentes de reacción alérgica grave al polisorbato.
* Aunque la vacuna de AstraZeneca no contiene PEG, sí contiene polisorbato, que puede causar una reacción de sensibilidad cruzada con PEG. En el caso de los pacientes con antecedentes de reacción alérgica grave al polisorbato se requiere precaución al administrar la vacuna de AstraZeneca.


	Vacuna
	Cominatiju
(Pfizer)
	AstraZeneca Korea COVID-19
(AstraZeneca)

	[bookmark: _Hlk69458196]Contenido
	2[(polyethyleneglycol)-2000]-N,
N-ditetradecylacetamide
1,2-distearoyl-sn-glycero-3-phosphocholine
Cholesterol
(4-hydroxybutyl)azanediyl)bis(hexane-6, 1-diyl)
bis(2-hexyldecanoate)
Potassium chloride
Monobasic potassium phosphate
Sodium chloride
Dibasic sodium phosphatedihydrate
Sucrose
	L-Histidine
L-Histidine hydrochloride monohydrate
Magnesium chloride hexahydrate
Polysorbate 80
Ethanol
Sucrose
Sodium chloride
Disodium edetate dihydrate
water for injections



●	Tiempo de observación tras la administración de la vacuna contra COVID-19
[bookmark: _Hlk69458226]▸	Instruya a todos los pacientes vacunados a que permanezcan en observación durante al menos 15 minutos después de la vacunación.
▸	Los pacientes con antecedentes de reacciones alérgicas graves (como anafilaxia) inducidas por otras causas deben ser observados durante al menos 30 minutos.

●	Consideraciones clínicas durante el examen previo
[bookmark: _Hlk69458261]▸	¿Está embarazada?
Los datos sobre el impacto de la vacuna contra COVID-19 en el feto o niño lactante son muy escasos, por lo que no se recomienda administrar la vacuna COVID-19 a mujeres embarazadas.
▸	¿Se siente particularmente enfermo el día de hoy?
Aunque las afecciones menores, como la gripe o la diarrea, no requieren posponer ni prohibir la vacunación, las enfermedades agudas con síntomas moderados o graves deben controlarse antes de la vacunación. Si se sospecha de una infección por COVID-19, indique inmediatamente al paciente que se someta a la prueba en una clínica de detección.
▸	¿Se ha sometido a una prueba de COVID-19?
Las pruebas virales y las pruebas de suero no se recomiendan para determinar si debe vacunarse al paciente contra COVID-19; al contrario, se recomienda la vacunación incluso si se tiene antecedentes de COVID-19, siempre y cuando no existan contraindicaciones.
No hay un plazo mínimo requerido entre la infección por COVID-19 y la vacunación. Sin embargo, dado que los casos de reinfección de COVID-19 dentro de los primeros 6 meses de la infección inicial no son comunes, es posible retrasar la vacunación hasta 6 meses. Esta instrucción podría verse modificada si se publican más datos sobre la duración de la inmunización debida a una infección natural.
Actualmente no hay datos sobre la seguridad y eficacia de la vacuna COVID-19 en pacientes que hayan recibido tratamiento con anticuerpos pasivos (plasma sanguíneo o anticuerpo monoclonal) para tratar la infección. Por lo tanto, se recomienda posponer la vacunación de estos pacientes durante al menos 90 días hasta que se disponga de datos adicionales, para así evitar la interrupción de la reacción del sistema inmunológico debido a la vacunación con COVID-19 y al tratamiento con anticuerpos.
▸	¿Ha recibido alguna vacuna (además de la de COVID-19) en los últimos 14 días?
No existen datos de seguridad y validez con respecto a la administración simultánea de la vacuna COVID-19 y otras vacunas, de modo que no se recomienda la vacunación simultánea. Asimismo, se recomienda un período de amortiguación mínimo de 14 días entre la vacunación contra COVID-19 y otras inoculaciones.
Igualmente, si la vacuna COVID-19 se administró accidentalmente dentro de los 14 días antes o después de otra vacunación, se recomienda no administrar la dosis adicional.
▸	¿Ha recibido la vacuna de COVID-19?
Hasta la fecha, no hay datos sobre la seguridad y eficacia de la vacunación cruzada con otros tipos de vacunas contra COVID-19 (entre diferentes vacunas de ARNm, o entre diferentes vacunas portadoras, o entre vacunas de ARNm y vacunas portadoras), así que se recomienda inocular con el mismo producto para la 1ª y 2ª dosis. Si se realizó accidentalmente una vacunación cruzada, no se recomiendan vacunas adicionales.
[bookmark: _Hlk69458402]☞	¿Recibiste tratamiento para reacciones alérgicas graves después de recibir la vacuna contra COVID-19?
Si el paciente presentó una reacción alérgica grave* después de la primera dosis de la vacuna contra COVID-19, no administre la segunda dosis con el mismo tipo de vacuna.
[bookmark: _Hlk69301543]* Primeros auxilios y tratamiento hospitalario por anafilaxia, etc.
▸	¿Ha recibido tratamiento para reacciones alérgicas graves (anafilaxia) con anterioridad?
No todas las reacciones alérgicas están relacionadas con la vacunación, y las reacciones alérgicas inducidas por elementos distintos al contenido de la vacuna no se consideran un factor de prohibición. El polietilenglicol (PEG), uno de los ingredientes de la vacuna de Pfizer, también se encuentra en productos como medicamentos, preparaciones intestinales para colonoscopia (limpiadores intestinales), jarabe para la tos, cosméticos, productos médicos utilizados en la piel y durante la cirugía, pasta de dientes y soluciones para lentes de contacto.
Si el paciente ha tenido alguna reacción alérgica grave (como anafilaxia) a esta sustancia anteriormente, se requiere una observación de 30 minutos después de la vacunación.
▸ ¿Sufre de algún trastorno hemostático o recibe tratamiento anticoagulante?
Como con cualquier otra vacuna, es posible recibirla siempre y cuando se use una aguja de inyección más pequeña (23G o superior), sin frote el área de inyección y aplicando presión en el área durante al menos dos minutos.
▸ Otras indicaciones
-	[Enfermedad crónica] En los ensayos clínicos, se encontró una respuesta inmune similar a la de sujetos sin enfermedades crónicas y se concluyó que la vacuna era efectiva.
-	[Deterioro inmunológico, incluido el VIH] No existen datos de seguridad ni eficacia con respecto a la vacunación contra COVID-19 en pacientes con sistema inmunológico comprometido, pero la reacción inmunológica y el efecto de la vacuna podrían verse afectados. Aun así, ya que las vacunas contra COVID-19 de Pfizer y AstraZeneca no son vacunas vivas, se recomienda la vacunación si no hay contraindicaciones.
-	(Mujeres en lactancia) No hay datos sobre la seguridad y eficacia en madres lactantes ni niños alimentados por estas. Si no hay contraindicaciones para la vacuna COVID-19, se recomienda la vacunación de las madres lactantes.

●	Reacciones adversas tras la vacunación
	Vacuna
	Cominatiju
(Pfizer)
	AstraZeneca Korea COVID-19
(AstraZeneca)

	Reacciones adversas
	• Las reacciones adversas reportadas con mayor frecuencia son el dolor en el sitio de la vacunación (84.1%), fatiga (62.9%), dolor de cabeza (55.1%), dolor muscular (38.3%), escalofríos (31.9%), dolor articular (23.6%) y fiebre (14.2%). Además, hay reportes de inflamación en el sitio de la inyección (10.5%), enrojecimiento en el sitio de la inyección (9.5%), náusea ocasional (1.1%), malestar general (0.5%) y linfadenitis (0.3%).
• Se reportaron cuatro casos de parálisis facial aguda durante una amplia gama de ensayos clínicos, todos los cuales se recuperaron en unas pocas semanas.
	• La mayoría de las reacciones adversas fueron leves y desaparecieron a los pocos días de la vacunación; sin embargo, el 4% de las reacciones locales y el 13% de las sistémicas duraron hasta 7 días después de la vacunación.
• Las reacciones adversas reportadas con mayor frecuencia incluyen sensibilidad en el sitio de la vacunación (más del 60%); dolor en el sitio de la vacunación, dolor de cabeza y fatiga (más del 50%); dolor muscular y debilidad (más del 40%); fiebre y escalofríos (más del 30%); y dolor articular y náuseas (más del 20%).



