
Vacunas

 


El nuevo calendario de vacunaciones sistemÃ¡ticas recomendado en la Comunidad de Madrid entrÃ³ en vigor el 5 de
febrero de 2004. Es de aplicaciÃ³n en el Ã¡mbito territorial de la Comunidad de Madrid, y se utilizarÃ¡ en todos los centros
y servicios sanitarios pÃºblicos y privados ubicados en la misma.


    
        
            R.Nacido 
            Â  
            Â  
            Â  
            Â  
            Â  
            Hepatitis B infantil (*)
        
        
            2 meses 
            DTP (Difteria-TÃ©tanos- Pertussis) 
            Hib (Haemophilus influenzae) 
            Vac.
            antipoliomelÃtica inactivada trivalente 
            Meningococo C 
            Â  
            Hepatitis B infantil
        
        
            4 meses 
            DTP (Difteria-TÃ©tanos- Pertussis) 
            Hib (Haemophilus influenzae) 
            Vac. antipoliomelÃtica inactivada trivalente 
            Meningococo C 
            Â  
            Â  
        
        
            6 meses 
            DTP (Difteria-TÃ©tanos- Pertussis) 
            Hib (Haemophilus influenzae) 
            Vac. antipoliomelÃtica inactivada trivalente 
            Meningococo C 
            Â  
            Hepatitis B infantil
        
        
            15 meses 
            Â  
            Â  
            Â  
            Â  
            TV (Triple vÃricaÂ 
            SarampiÃ³n-
            Paperas-
            RubÃ©ola) (**) 
            Â  
        
        
            18 meses 
            DTP (Difteria-TÃ©tanos- Pertussis) 
            Hib (Haemophilus influenzae) 
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            Vac. antipoliomelÃtica inactivada trivalente 
            Â  
            Â  
            Â  
        
        
            4 aÃ±os 
            DTPa (Difteria-TÃ©tanos infantil) 
            Â  
            Â  
            Â  
            TV (Triple vÃricaÂ 
            SarampiÃ³n-
            Paperas-
            RubÃ©ola) 
            Â  
        
        
            11 aÃ±os 
            
            
            Â  
            Â  
            Â  
            TV (Triple vÃricaÂ 
            SarampiÃ³n-
            Paperas-
            RubÃ©ola)
            Hepatitis B infantil (***) 
        
        
            14 aÃ±os 
            Td (Difteria-TÃ©tanos adultos) 
            
            
            
            
            
            
            Â  
            
            
        
    


* Esquema vacunal para los niÃ±os nacidos de madres HBsAg negativo. En hijos de madre portadora de HB-sAg se
administrarÃ¡ la pauta 0-1-6 mÃ¡s gammaglobulina y, en caso de "screening" no realizadoÂ  la de 0-1-6 sin gammaglobulina

** En niÃ±os en riesgo, se puede adelantar a los 12 meses.

*** Para no vacunado previamente, tres dosis de Hepatitis B con pauta 0-1-6 meses. Actualmente no es necesaria la
revacunaciÃ³n en poblaciÃ³n inmunocompetente, si se han recibido tres dosis de Hepatitis B, ni realizar anticuerpos
postvacunales. 

Abreviaturas:

â€” HB: Vacuna tipo infantil frente a la hepatitis B.
â€” DTP: Vacuna frente a la difteria-tÃ©tanos-peturssis.
â€” DTPa: Vacuna frente a la difteria-tÃ©tanos-peturssis acelular.
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â€” VPI: Vacuna antipoliomielÃtica inactiva trivalente.
â€” Hib: Vacuna frente al Haemophilus influenzae tipo b.
â€” Meningococo C: Vacuna conjugada frente Neisseria meningitidis serogrupo C.
â€” TV: Vacuna triple vÃrica (sarampiÃ³n-paperas-rubeola).
â€” Td: Vacuna tipo adulto frente a tÃ©tanos-difteria.


    
    
        
            Este calendario estÃ¡ dirigido a todos los niÃ±os y niÃ±as de cero a catorce aÃ±os residentes en esta Comunidad,
e incluirÃ¡ los siguientes antÃgenos:
            â€” Hepatitis B (HB).
            â€” Neisseria meningitidis serogrupo C (Meningococo C).
            â€” Difteria (infantil D y adultos d).
            â€” TÃ©tanos (T).
            â€” Tos ferina (P = Peturssis y Pa = Pertussis acelular).
            â€” Poliomielitis (VPI = antipoliomielÃtica inactivada trivalente).
            â€” Haemophilus influenzae tipo b (Hib).
            â€” SarampiÃ³n-paperas-rubeola (TV = triple vÃrica). 
        
        
            La administraciÃ³n de las dosis vacunales entre cero y catorce aÃ±os se realizarÃ¡ en las edades siguientes:
            â€” ReciÃ©n nacido: Se administrarÃ¡ la primera dosis de hepatitis B, antes del alta hospitalaria.
            En los casos de reciÃ©n nacidos hijos de madre portadora de HBsAg (antÃgeno de superficie del virus hepatitis
B), se administrarÃ¡ la primera dosis de vacuna frente a la hepatitis B acompaÃ±ada de una dosis de inmunoglobulina
especÃfica en las primeras doce horas de vida, la segunda dosis de vacuna al mes de la primera y la tercera a los seis
            meses de la primera (pauta cero, uno y seis meses).
            En los casos de reciÃ©n nacidos de madres a las que no se les haya realizado "screning prenatal", se
administrarÃ¡ la vacuna hepatitis B, sin gammaglobulina, con la pauta cero, uno y seis meses.
            â€” Dos meses de edad: La segunda dosis de hepatitis B, la primera dosis de vacuna conjugada frente a Neisseria
meningitidis serogrupo C y la primera dosis de difteriatÃ©tanos-peturssis-Haemophilus influenzae tipo b-polio inactivada.
            â€” Cuatro meses de edad: La segunda dosis de vacuna conjugada frente Neisseria meningitidis serogrupo C y la
segunda dosis de difteria-tÃ©tanos-peturssis-Haemophilus influenzae tipo b-polio inactivada.
            â€” Seis meses de edad: La tercera dosis de hepatitis B, la tercera dosis de vacuna conjugada frente Neisseria
meningitidis serogrupo C y la tercera dosis de difteria-tÃ©tanospeturssis-Haemophilus influenzae tipo b-polio inactivada.
            â€” Quince meses de edad: Se administrarÃ¡ la primera dosis de vacuna triple vÃrica,
            pudiÃ©ndose adelantar a los doce meses para niÃ±os en riesgo.
            â€” Dieciocho meses de edad: Se administrarÃ¡ la cuarta dosis de vacuna de difteriatÃ©tanos-
            peturssis-Haemophilus influenzae tipo b-polio inactivada.
            â€” Cuatro aÃ±os de edad: Se administrarÃ¡ la quinta dosis de vacuna difteria-tÃ©tanos-peturssis acelular y la segunda
dosis de vacuna triple vÃrica.
            â€” Once aÃ±os de edad: Se administrarÃ¡ tres dosis de hepatitis B en los niÃ±os no vacunados previamente (pauta
cero, uno y seis meses).
            Actualmente, no es necesaria la revacunaciÃ³n en poblaciÃ³n inmunocompetente, si se han recibido tres dosis de
hepatitis B, ni es necesario realizar anticuerpos postvacunales.
            â€” Catorce aÃ±os de edad: Se administrarÃ¡ una dosis de vacuna tÃ©tanos-difteria tipo adulto. 
        
        
            A la entrada en vigor del nuevo calendario, la vacunaciÃ³n frente a la poliomielitis se realizarÃ¡ con vacuna
inactivada, independientemente del tipo de vacuna que se haya administrado en dosis anteriores. 
        
        
            
            â€” HB: Vacuna tipo infantil frente a la hepatitis B.
            â€” DTP: Vacuna frente a la difteria-tÃ©tanos-peturssis.
            â€” DTPa: Vacuna frente a la difteria-tÃ©tanos-peturssis acelular.
            â€” VPI: Vacuna antipoliomielÃtica inactiva trivalente.
            â€” Hib: Vacuna frente al Haemophilus influenzae tipo b.
            â€” Meningococo C: Vacuna conjugada frente Neisseria meningitidis serogrupo C.
            â€” TV: Vacuna triple vÃrica (sarampiÃ³n-paperas-rubeola).
            â€” Td: Vacuna tipo adulto frente a tÃ©tanos-difteria. 
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En caso de duda, consulte con su farmacÃ©utico
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