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Administración inadvertida de vacuna triple vírica y de fiebre
amarilla en un intervalo de doce días

Pregunta

Hemos administrado, por error,la vacuna de fiebre amarilla –
por un viaje inminente a pais de riesgo- 12 días después de
que le hubieran puesto la triple vírica en su pediatra a un
niño de 13 meses. La administración de ambas vacunas en un
plazo inferior a un mes puede implicar una interferencia en la
respuesta.
¿Que medidas debemos tomar con este niño? Con la triple vírica
parece claro…¿hacer una serología para comprobar su inmunidad
frente a rubeola, paperas y sarampión y revacunar en caso
necesario? Con la fiebre amarilla no está tan claro. Se trata
de un niño cuya familia procede de Paraguay, por tanto se
puede presuponer que volverá a viajar en el futuro.

Respuesta de José Antonio Navarro (29 de Agosto de 2017)

Respecto a la vacuna triple vírica y dado que la recibió 12
días antes de la de fiebre amarilla, a priori no seríamos
partidarios de evaluar el estado inmune frente a sus tres
componentes. En relación a la vacuna de fiebre amarilla, no
seríamos partidarios de repetir su administración por:

El  riesgo  de  contraer  la  enfermedad  en  viajeros  a
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Sudamérica para estancias de dos semanas no es muy alta

(cinco casos por 100.000 habitantes) (1), y
Se dispone de datos, aunque limitados, que sugieren que
la respuesta sérica a la vacuna de fiebre amarilla no se
ve inhibida por la administración simultánea o en los

treinta días posteriores a la de sarampión (2).
Se desconoce la seguridad de una segunda dosis de vacuna
de fiebre amarilla administrada en niños en tan corto
intervalo de tiempo, aunque se dispone de datos muy

limitados (3) que apuntan a que no aumentarían los efectos
adversos.
Se puede reforzar la protección con adecuadas medidas de
protección frente a picaduras de mosquitos.

En cualquier caso y para un futuro viaje se pueden plantear un
estudio serológico de anticuerpos neutralizantes, del tipo del
logaritmo del índice de neutralización (LNI) o del test de
neutralización de reducción en placa (PRNT) para valorar la

necesidad de revacunación (1).
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