VACUNACION DE EMBARAZADAS

12 Commentarios

La pandemia de COVID 19 fue declarada por la OMS en marzo de 2020, los primeros casos
se notificaron en Bolivia ese mismo mes, hasta ahora el mundo tiene mas de 179 millones de casos y
las muertes se acercan a los 4 millones, en Bolivia hemos rebasado los 400.000 casos y las 16.000

muertes.

Ademas de la estrategia de proteccion personal e higiene recomendada desde un inicio y aplicada
mundialmente para disminuir o evitar los contagios, una forma de detener la pandemia es la vacunacion
masiva de la poblacion mundial, llegar a una cobertura mayor al 70% de la poblacion seria la meta para

conseguir la inmunidad de “rebafio” con lo que la tasa de contagios disminuiria practicamente a cero.

Desde febrero del 2020 diferentes paises y empresas farmacéuticas han iniciado la investigacion sobre
las vacunas que inmunicen contra el virus SARS CoV.2, los avances actuales de la ciencia, los
conocimientos sobre coronavirus a partir de las experiencias previas con SARS CoV-1 y MERS han
permitido que en un periodo de meses se disponga de varias vacunas que utilizan diferentes
plataformas, muchas de ellas novedosas como las que utilizan acidos nucleicos o vectores virales, listas
para su uso en el mundo desde los primeros dias de diciembre de 2020. Ademas sigue el desarrollo e
investigacion de al menos otras 100 vacunas en diferentes fases de proceso, por lo que es probable que
en el futuro se disponga de alguna vacuna que tenga mayores beneficios y seguridad que las vacunas
en actual uso. Al momento en el mundo se han aplicado mas de 2 624 mil millones de dosis.

En Bolivia la vacunacion ha comenzado en febrero de 2021, en grupos de personas priorizados y desde
abril estd en marcha la vacunacién masiva con personas mayores de 60 afios primero mas personas con
enfermedades de base, aplicando las vacunas Sputnik V, Pfizer, Sinopharm y Aztrazéneca. Al presente
se ha vacunado a 2.364.510 personas, 1.723,159 con dos dosis y 641.351 con una dosis, se esta

vacunando ya a personas mayores de 30 anos.
Vacunacion de mujeres embarazadas

El desarrollo de las vacunas actualmente en uso en los diferentes paises no considero la inclusion de
mujeres embarazadas, por lo que se desconoce sobre la proteccion y seguridad de las vacunas en este
grupo poblacional. Al inicio de la vacunacién masiva no se recomendd la vacunacion de mujeres
embarazadas, aunque se sefaldé que debiera evaluarse el riesgo individual de contagio para valorar el
beneficio de la vacunacion frente a posibles efectos no deseados en la mujer o el producto de la
gestacién. Si consideramos que la vacunacién ha comenzado en diciembre pasado, no hay aun
resultados de investigacion con ninguna vacuna y que tenga resultados de seguimiento durante

embarazos completos para el presente momento.

No se dispondra en el futuro inmediato de publicaciones sobre este tema, puesto que los tiempos de
seguimiento y otros relacionados con estudios con las diferentes vacunas estan en curso y los resultados

estaran disponibles en los siguientes meses.



Todas las vacunas aprobadas son no replicantes. La OMS sefala que en el caso de la gestacion la informacién aun es
escasa respecto a seguridad y eficacia, estudios en animales no indican efectos perjudiciales directos o indirectos
sobre el desarrollo fetal o el embarazo. Se requiere de mas estudios para evaluar estos riesgos, por lo que debera
evaluarse el riesgo beneficio de aplicacidon de estas vacunas a mujeres gestantes.

Por otro lado, en diferentes publicaciones se evidencia que el COVID 19 en mujeres embarazadas tiene
una mayor probabilidad de complicaciones y muertes en comparacién con mujeres no embarazadas, asi
como la ocurrencia de nacimientos prematuros. A partir de esta informacion diferentes organizaciones
como la Federaciéon Internacional de Ginecologia y Obstetricia (FIGO), el Colegio Americano de
Obstetricia, la Federacién Latinoamericana de Sociedades de Obstetricia y Ginecologia (FLASOG) y
otras, han manifestado la urgencia de incluir a las embarazadas en los procesos de vacunacion en
curso, recomendando consentimiento informado en el momento de la vacunacién, evaluacion de riesgo-
beneficio y seguimiento estricto del embarazo y del producto de las mujeres embarazadas que se

vacunen.

En Bolivia una investigacion realizada por el Observatorio de Mortalidad Materna Y Neonatal/CIDES-UMSA:
“Mortalidad Materna En El Contexto De La Emergencia Sanitaria Por COVID - 19 En Bolivia” revela que una de cada
tres muertes maternas estuvo asociada al coronavirus en el periodo del estudio (marzo — agosto de 2020).

En Bolivia ya se esta vacunando a personas mayores de 30 afios, es muy probable que se vacune a
mujeres que desconozcan que estan embarazadas en el momento de recibir la vacuna o que mujeres
embarazadas demanden su vacuna, por lo que es urgente tomar una determinacion respecto a la
vacunacion de este grupo poblacional. En los paises donde se tiene una cobertura importante de
poblacion vacunada como en los Estados Unidos, hasta abril de 2021 mas de 100000 mujeres

embarazadas fueron vacunadas.
En este sentido el CNI recomienda:

Vacunar a mujeres embarazadas con las vacunas disponibles en los diferentes lugares de vacunacién
con un consentimiento informado lo suficientemente amplio y claro, que especifique que aun no hay la

informacion suficiente sobre la seguridad de las vacunas anti COVID en mujeres embarazadas.

Realizar un seguimiento exhaustivo a las mujeres vacunadas con embarazo inadvertido, asi como las
mujeres embarazadas vacunadas que hayan aceptado la vacunacién con la firma del consentimiento

informado.

No es necesario realizar prueba de embarazo previa a la vacunacion, ni demorar el embarazo o terminar

el mismo por causa de la vacunacién,

Ratificar que la lactancia no es contraindicacion para la vacunacién, ni se debe suspender la misma por

la vacunacion.
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