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Respuesta del Experto a …
Revacunación  en  mujer  tras  transplante  de  progenitores
hematopoyéticos.

Pregunta

Estimado comité, mi pregunta es la siguiente:

Mujer de 21 años intervenida de sarcoma de Ewing en 2005 y con
trasplante de medula en mayo del 2011.

Desde el hospital nos indican que vacunemos frente a: Polio,
Hep  A,  Hep  B,Mening  C,  triple  vírica,  gripe,  papiloma,
haemophilus, DTP y neumococo. Os rogaría nos facilitaran un
calendario adecuada para ella. Muchas gracias

Respuesta de José Antonio Navarro (03 de agosto de 2012)

En respuesta a sus preguntas:

Le adjuntamos unas pautas pero estimamos que debieran ser los
clínicos-inmunólogos  del  hospital  los  que  le  debieran  de
pautar el esquema de revacunación.

 

3-6 meses postransplante: PnC13 (3 dosis separadas al1.
menos por un mes)
4-6 meses postransplante: gripe (2 dosis separadas al2.
menos 1 mes)en temporada y revacunaciones anuales
6-12 meses postransplante: dTap (1 dosis) y Td (2 dosis3.
en pauta 1 y 6 meses) + Hib (3 dosis separadas al menos
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dos  meses)  +  MenCC  (2  dosis  separadas  al  menos  dos
meses) + VPI (3 dosis separadas al menos dos meses) + HB
(3 dosis separadas al menos dos meses).
Valore la realización de serologías postvacunales para4.
chequear su situación inmune.
La hepatitis A no está especialmente indicada si no está5.
incluida en el calendario del país en cuestión.
La vacuna triple vírica se administraría al menos a los6.
24  meses  y  siempre  que  no  tuviera  en  ese  momento
enfermedad  de  injerto  contra  huésped.
Respecto a VPH no se dispone de casuística y por tanto7.
del momento de la vacunación postransplante, pero dado
que por su patología no pensamos que se encuentre en
riesgo inminente de infección por VPH, demoraríamos la
administración de la vacuna.

Recuerde vacunar a los familiares de gripe y revisar su status
inmunitario frente a varicela, sarampión y parotiditis.
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