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é¢Cuando estara disponible la vacuna y que debo hacer hasta
entonces?

éCudantas vacunas COVID-19 se estan desarrollando?

Tres vacunas han completado su desarrollo y se les ha concedido la Autorizacion de Uso de
Emergencia (EUA). Se trata de la vacuna COVID-19 de Pfizer-BioNTech, la vacuna de Moderna,
Inc. y la vacuna de Johnson & Johnson/Janssen.

Se estan desarrollando multiples vacunas adicionales contra COVID-19. Muchas de estas vacunas
se encuentran en pruebas clinicas a gran escala (fase 3) en los Estados Unidos. Durante los
estudios de fase 3, los cientificos administran la vacuna a miles de personas para ver cudntas se
infectan, en comparacidn con los voluntarios que reciben un placebo. Estos ensayos pueden
determinar si la vacuna es segura y protege contra el COVID-19.

Los estudios de fase 3 estan disefiados para revelar evidencias de efectos secundarios
relativamente raros que podrian haber pasado desapercibidos en estudios anteriores. Ademas,
los fabricantes de la vacuna COVID-19 incluyen a miembros de diferentes grupos de género,
edad, raza y etnia en los estudios de fase 3 para garantizar la eficacia y seguridad de la vacuna en
diversas poblaciones.

¢Como me puedo inscribirme para recibir la vacuna COVID-19?

Hay dos maneras de inscribirse para vacunarse con la vacuna COVID-19. Puede visitar la pagina
web de registro en linea en https://cvvaccine.nmhealth.org/, para crear su perfil e introducir su
informacién de salud y otros datos. Se le notificara cuando la vacuna esté disponible para usted.
Los usuarios que tengan preguntas o deseen recibir ayuda con el proceso de registro -incluidos
los habitantes de Nuevo México que no tengan acceso a Internet- pueden llamar al 1-855-600-
3453, presionar la opcion 0 para preguntas sobre la vacuna y luego la opcidn 4 para obtener
asistencia técnica.

¢Habra suficiente vacunas COVID-19 para todos?

La FDA ha concedido la Autorizacién de Uso de Emergencia (EUA) para las tres primeras vacunas.
La vacuna de Pfizer ha sido autorizada adicionalmente para ser administrada a personas de 12
anos o mas. Hay suficientes suministros para que los habitantes de Nuevo México de 12 afios o
mas puedan programar sus propias citas de vacunacion.

Para obtener mas informacidn, o para registrarse para una cita de vacunacion, por favor visite:
https://cv.nmhealth.org/covid-vaccine/
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é¢Poder recibir la vacuna si no estoy en un grupo de prioridad?

Si. A partir del 12 de mayo de 2021, cualquier persona de 12 afios o mas puede vacunarse. Para
inscribirse para obtener la vacuna, visite https://cvvaccine.nmhealth.org/. Si no tiene acceso a
Internet o desea ayuda para inscribirse, llame al 1-855-600-3453, pulse la opcién 0 para
preguntas sobre la vacuna y luego la opcidn 4 para asistencia técnica.

Para mas informacion visite: https://cv.nmhealth.org/covid-vaccine/

¢Qué puedo hacer ahora para protegerme de contraer COVID-19 hasta que me vacune?

Cubra la boca y la nariz con una mascarilla o un protector facial cuando esté cerca de otras
personas. Evite el contacto estrecho con personas enfermas. Manténgase a 2 metros de distancia
de los demas y evite las multitudes. Lavese las manos con frecuencia. Utilice un desinfectante de
manos si no dispone de agua y jabon.

é¢Cuanto cuesta la vacuna COVID-19? ¢Es gratuita? ¢Y si no tengo seguro médico?

La vacuna es gratuita para todos.

Los proveedores de vacunas podran cobrar una tarifa administrativa que sera reembolsada por la
compaiiia de seguros publica o privada del paciente o, en el caso de los pacientes no asegurados,
por el Fondo de Ayuda a Proveedores de la Administracién de Recursos y Servicios de Salud
(HRSA) federal.

El gobierno federal estd exigiendo a los proveedores de vacunas que las administren a las
personas independientemente de su situacidn de seguro o de inmigracién. Y deben administrarla
sin cobrarles la vacuna.

¢DEBERIA VACUNARME?

éNecesitare la vacuna COVID-19 aunque no esté en un grupo de alto riesgo?

Si. Muchas personas con COVID-19 sdlo padecen una enfermedad leve, otras pueden padecer un
caso grave o incluso pueden morir. No hay forma de saber de antemano cémo le afectara COVID-
19, incluso si no tiene algun riesgo de complicaciones graves.

Ademas, si se infecta, puede contagiar la enfermedad a sus amigos, familiares y otras personas
de su alrededor. La vacuna COVID-19 le ayuda a protegerse creando una respuesta de
anticuerpos sin tener que experimentar la enfermedad. Cuanto antes se vacune la mayoria de la
gente y se proteja contra la enfermedad COVID-19 los habitantes de Nuevo México y todos los
estadounidenses podran volver a la vida normal.
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é¢Debo vacunarme si actualmente estoy infectado o he estado infectado anteriormente con
el virus que causa COVID-19?

Para las personas con infeccidén previa por el virus del SARS-CoV-2, los datos de los estudios clinicos
indican que las vacunas COVID-19 son seguras. La vacunacion se ofrece independientemente de los
antecedentes de infeccidn sintomdtica o asintomatica previa por el SRAS-CoV-2.

La vacunacion de las personas con una infeccidn actual conocida por el virus que causa COVID-19 debe
posponerse hasta que la persona se haya recuperado de la enfermedad aguda (si la persona tenia
sintomas) y se hayan cumplido los criterios para que deje de estar aislada. Esta recomendacién se aplica a
las personas que desarrollan la infeccidn por el virus del SRAS-CoV-2 después de la primera dosis, pero
antes de recibir la segunda.

Aungue no hay un intervalo minimo recomendado entre la infeccién y la vacunacién, los datos actuales
sugieren que la reinfeccion es poco frecuente en los meses posteriores a la infeccidn inicial, pero puede
aumentar con el tiempo debido a la disminucidn de la inmunidad.

En el caso de las personas vacunadas que desarrollen posteriormente COVID-19, la recepcion previa de
una vacuna contra COVID-19 no debe afectar a las decisiones de tratamiento (incluido el uso de
anticuerpos monoclonales, plasma de convalecencia, tratamiento antivirico o administracion de
corticosteroides) ni al momento de aplicacién de dichos tratamientos.

Recientemente he estado expuesto a alguien con COVID-19. {Debo vacunarme?

Las vacunas COVID-19 no se recomiendan actualmente para la gestion de brotes ni para la profilaxis
posterior a la exposicidén. Dado que el periodo medio de incubacidn del SRAS-CoV-2 es de 4-5 dias, es
poco probable que la primera dosis de la vacuna COVID-19 proporcione una respuesta inmunitaria
adecuada dentro del periodo de incubacién para una profilaxis eficaz tras la exposicidn. Por lo tanto,
es poco probable que la vacunacién sea eficaz para prevenir la enfermedad tras una exposicion.

Las personas que se encuentren en la comunidad o en un entorno ambulatorio y que hayan tenido
una exposicion conocida al COVID-19 no deben vacunarse hasta que haya finalizado su periodo de
cuarentena para evitar la posible exposicion del personal sanitario y de otras personas al SARS-CoV-2
durante la visita de vacunacion.

Los residentes con una exposiciéon conocida al COVID-19 que viven en entornos sanitarios
congregados (por ejemplo, centros de atencion a largo plazo), donde la exposicion y la transmision
del SARS-CoV-2 pueden producirse repetidamente durante largos periodos de tiempo, pueden ser
vacunados. En estos entornos, el personal sanitario ya esta en estrecho contacto con los residentes
(por ejemplo, al entrar en las habitaciones de los pacientes para su evaluacion y tratamiento). Los
encargados de la vacunacion deben emplear procedimientos adecuados de prevencion y control de
infecciones.

Los residentes de otros entornos congregados (por ejemplo, centros penitenciarios y de detencion,
refugios para personas sin hogar) con una exposicion conocida al COVID-19 también pueden ser
vacunados, con el fin de evitar retrasos y oportunidades perdidas de vacunaciéon dado el mayor
riesgo de brotes en estos entornos.



Sin embargo, siempre que sea posible, deben tomarse precauciones para limitar la mezcla de
personas expuestas con otros residentes o personal (excepto los esenciales para la prestacién de
servicios de vacunacion, que deben emplear procedimientos adecuados de infeccidn y control).

Las personas que residen en entornos de congregacion (sanitarios y no sanitarios) que han tenido
una exposicion y estan a la espera de los resultados de las pruebas del SARS-CoV-2 pueden ser
vacunadas si la persona no presenta sintomas compatibles con COVID-19.

En situaciones en las que se realicen pruebas en todo el centro para identificar infecciones de
SRAS-CoV-2, los centros deben intentar completar las pruebas en todo el centro dentro de un
periodo que permita recibir los resultados de las pruebas antes de la vacunacién para aislar a los
pacientes con infeccién de SRAS-CoV-2. Sin embargo, no es necesario esperar a los resultados de
las pruebas si esto crea demoras en la vacunacidn. En tales situaciones, las personas sin sintomas
compatibles con el COVID-19 pueden ser vacunadas. Aunque no esta contraindicada, la
vacunacion puede aplazarse a la espera del resultado de las pruebas en personas con sintomas
compatibles con la COVID-19. No se recomienda la realizacién de pruebas virales para detectar la
infeccion aguda por el SRAS-CoV-2 con el Unico fin de tomar decisiones sobre la vacuna.

Tuve COVID-19 y recibi terapia de anticuerpos pasivos. ¢{Debo vacunarme?

Actualmente, no existen datos sobre la seguridad y eficacia de las vacunas contra el COVID-19 en
personas que recibieron anticuerpos monoclonales o plasma de convalecencia como parte del
tratamiento contra el COVID-19. En base a la vida media estimada de dichas terapias, asi como a
las pruebas que sugieren que la reinfeccidn es poco comun en los 90 dias posteriores a la
infeccidn inicial, la vacunacion debe aplazarse durante al menos 90 dias, como medida de
precaucién hasta que se disponga de informacién adicional, para evitar la posible interferencia
de la terapia de anticuerpos con las respuestas inmunitarias inducidas por la vacuna. Esta
recomendacion se aplica a las personas que reciben una terapia pasiva de anticuerpos antes de
recibir cualquier dosis de la vacuna, asi como a las que reciben una terapia pasiva de anticuerpos
después de la primera dosis, pero antes de la segunda, en cuyo caso la segunda dosis debe
aplazarse al menos 90 dias después de recibir la terapia de anticuerpos. Si una persona recibe las
dos dosis dentro de los 90 dias siguientes a la recepcion de la terapia de anticuerpos y segun el
calendario de vacunacién autorizado, no es necesario repetir la vacunacion.

En el caso de las personas que reciben terapias de anticuerpos no especificas para el tratamiento
con COVID-19 (por ejemplo, inmunoglobulina intravenosa, RhoGAM), es poco probable que la
administracion de vacunas contra COVID-19, ya sea simultdneamente o en cualquier intervalo
antes o después de recibir un producto que contenga anticuerpos, perjudique sustancialmente el
desarrollo de una respuesta protectora de anticuerpos. Por lo tanto, no hay un intervalo minimo
recomendado entre otras terapias con anticuerpos (es decir, las que no son especificas del
tratamiento con COVID-19) y la vacunacion con COVID-19.



Tengo una condicidn preexistente grave que se considera de alto riesgo para la
enfermedad COVID-19. {Debo vacunarme?

Las vacunas COVID-19 pueden administrarse a personas con enfermedades subyacentes que no
tengan contraindicaciones para la vacunacion. Los estudios clinicos han demostrado una
seguridad similar en personas con enfermedades subyacentes en comparacidén con personas sin
enfermedades subyacentes. Una conversacion entre usted y su proveedor de atencion médica
puede ayudar a tomar la decisién de vacunarse, pero no es necesaria.

Estoy embarazada o en periodo de lactancia. ¢{Debo vacunarme?

Las mujeres embarazadas o recientemente embarazadas tienen mas probabilidades de enfermar
gravemente con COVID-19 en comparacién con las mujeres no embarazadas. Si esta embarazada
o en periodo de lactancia, puede recibir cualquiera de las vacunas contra la COVID-19
actualmente autorizadas. Recibir la vacuna contra la COVID-19 durante el embarazo puede
protegerte de la enfermedad grave de la COVID-19.

En base a la forma en que las vacunas COVID-19 actuan en el organismo, los expertos creen que
es poco probable que representen un riesgo especifico para las mujeres embarazadas o en
periodo de lactancia. Sin embargo, hay pocos datos sobre la seguridad de las vacunas COVID-19
en mujeres embarazadas o lactantes. En el momento los fabricantes de las vacunas estan
realizando o planeando estudios en esta poblacién y estan dando seguimiento a los resultados de
las mujeres que quedaron embarazadas durante los ensayos clinicos. Una conversacion entre la
embarazada y su proveedor de atencion médica puede ayudar a tomar la decisidon de vacunarse,
pero no es necesaria.

No se recomienda la realizaciéon de pruebas de embarazo rutinarias antes de recibir la vacuna
COVID-19. Las mujeres que estan planeando embarazarse no necesitan evitar el embarazo
después de la vacunacién con COVID-19.

Recibi una vacuna covip-19 que aun no esta autorizada en EE. UU. ¢{Debo volver a vacunarme?

Algunas personas pueden haber recibido una vacuna COVID-19 que no esta actualmente autorizada en
los Estados Unidos (como los participantes en ensayos de vacunas o las personas que se vacunaron en
otro pais). Los datos son limitados en cuanto a la seguridad o eficacia de recibir una vacuna COVID-19
autorizada por la FDA (Pfizer, Moderna o Johnson & Johnson/ Janssen) después de recibir una vacuna
COVID-19 no autorizada por la FDA. Sin embargo, en algunas circunstancias se puede ofrecer a las
personas que recibieron una vacuna COVID-19 no autorizada actualmente en los Estados Unidos la
revacunacién con una vacuna autorizada por la FDA:

e Las personas que completaron una serie de vacunacién contra COVID-19 con una vacuna que aun
no ha sido autorizada por la FDA, pero que ha sido autorizada para uso de emergencia por la
Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS), no necesitan dosis adicionales con una vacuna
autorizada por la FDA.

e Las personas que estan parcialmente vacunadas con una serie de vacunas COVID-19 autorizada
para uso de emergencia por la OMS se les puede ofrecer una serie de vacunas COVID-19
autorizada por la FDA.



e Personas que completaron o completaron parcialmente una serie de vacunas COVID-19
con una vacuna no autorizada por la FDA o no autorizada para uso de emergencia por la
OMS, se les puede ofrecer una serie de vacunas COVID-19 autorizada por la FDA.

El intervalo minimo entre la ultima dosis de una vacuna no autorizada por la FDA y una vacuna
COVID-19 autorizada por la FDA es de 28 dias.

Tengo antecedentes de desmayos después de la vacunacion. ¢Puedo vacunarme?

Los desmayos (también llamados sincopes) pueden producirse después de cualquier inyeccion,
incluidas las inyecciones de placebos durante los ensayos clinicos. Las personas con antecedentes
de desmayos después de la vacunacién deben avisar a la persona que les administra la vacuna
para que les proporcione una silla o un lugar seguro para evitar lesiones por caidas. Se
recomienda que todas las personas sean observadas tras la vacunacion con COVID-19 durante al
menos 15 minutos, durante los cuales deben estar sentadas o tumbadas. Se recomienda que los
menores de 12 a 17 afios sean observados durante 15 minutos después de la vacunacion si estan
presentes sus padres o tutores, o 30 minutos si no estan presentes.

Tengo un antecedente de uso de rellenos dérmicos. ¢{Puedo vacunarme?

Con poca frecuencia, las personas que han recibido rellenos dérmicos pueden desarrollar hinchazén en el
lugar de la inyeccion del relleno o cerca del mismo (normalmente la cara o los labios) tras la
administracién de una dosis de COVID-19. Esto parece ser temporal y puede resolverse con tratamiento
médico, incluyendo terapia de corticoides. Las vacunas COVID-19 pueden administrarse a personas que
hayan recibido rellenos dérmicos inyectables que no tengan contraindicaciones para la vacunacién. No se
necesitan precauciones adicionales. Sin embargo, se debe aconsejar a estas personas que se pongan en
contacto con su proveedor de atencién médica para que las evalle si desarrollan hinchazén en el lugar del
relleno dérmico o cerca de este, después de la vacunacion.

Necesito hacerme la prueba de infeccidn por tuberculosis mediante una prueba inmunolégica.
é¢Puedo vacunarme?

La vacuna COVID-19 no debe posponerse debido a la realizacion de pruebas de deteccion de la infeccion
de tuberculosis. Las pruebas de infeccion de tuberculosis con métodos inmunoldgicos, ya sea la prueba
cutanea de la tuberculina (TST) o un analisis de liberacién de interferén gamma (IGRA), pueden realizarse
antes o durante el mismo encuentro que la vacunacién COVID-19. Cuando las pruebas con TST o IGRA no
puedan realizarse al mismo tiempo que la vacunacidon con COVID-19, estas pruebas deben retrasarse > 4
semanas después de la finalizacidn de la vacunacién con COVID-19, pero generalmente no deben
cancelarse.

La decisidn de si una prueba de deteccion de la tuberculosis (TST) o una prueba de inmunoabsorcién
(IGRA) que se esta realizando para el diagnostico médico de la infeccion tuberculosa latente (por ejemplo,
durante una investigacion de contactos después de la exposicidn a una enfermedad tuberculosa
contagiosa) debe retrasarse 4 semanas después de la finalizacién de la vacunaciéon con COVID-19. Esto
qgueda a la discrecion del proveedor médico responsable y del programa local de tuberculosis que
supervisa la investigaciéon de contactos.



Es posible que los proveedores de servicios médicos o los programas locales contra la
tuberculosis no deseen retrasar la realizacidn de las pruebas en el caso de las personas con alto
riesgo de progresion hacia la enfermedad de la tuberculosis. Sin embargo, los pacientes que
tienen un resultado negativo en este contexto deben ser considerados para volver a hacer la
prueba >4 semanas después de la finalizacién de la vacunacion con COVID-19.

Tengo que hacerme una mamografia. {Puedo vacunarme?

La mayoria de los procedimientos médicos rutinarios o revisiones pueden seguir realizandose antes o
después de recibir la vacuna COVID-19. Sin embargo, las personas que se han vacunado contra COVID-19
pueden experimentar una inflamacidn de los ganglios linfaticos (linfadenopatia) en la axila cerca del lugar
donde se vacunaron. Esta hinchazén es un signo normal de que el cuerpo estd creando proteccidn contra
COVID-19. Sin embargo, es posible que esta hinchazén pueda causar una lectura falsa en una mamografia.
Algunos expertos recomiendan hacerse una mamografia antes de la vacuna COVID-19 o esperar de cuatro
a seis semanas después de la vacuna, si es posible y cuando no se retrase indebidamente la atencién. Si
tiene que hacerse una mamografia y se ha vacunado recientemente contra la COVID-19, los CDC
recomiendan actualmente hablar con su proveedor de atencién médica sobre el tiempo que debe esperar
después de la vacunacion para hacerse una mamografia.

é¢Pueden recibir la vacuna COVID-19 las personas que hayan tenido previamente el
Sindrome Inflamatorio Multisistémico en Nifios (SMI-C) o en Adultos (SMI-A)?

El SMI-C y el SMI-A son sindromes hiperinflamatorios graves que se producen entre 2y 6
semanas después de la infeccion aguda por COVID-19. Las personas con SMI-C o SMI-A tienen
niveles elevados de anticuerpos contra el SARS-CoV-2 (el virus que causa la COVID-19), pero se
desconoce si eso se correlaciona con la proteccion contra la reinfecciéon, o cuanto duran los
niveles de anticuerpos protectores. Las personas con antecedentes de SMI-C o SMI-A pueden
optar por vacunarse, pero pueden considerar la posibilidad de aplazar la vacunacidn hasta que se
hayan recuperado de la enfermedad y durante los 90 dias siguientes a la fecha del diagndstico de
SMI-C/SMI-A. Se recomienda a los pacientes que hayan tenido MIS-C/MIS-A que hablen de la
vacunacioén contra COVID-19 con su proveedor de atencion médica.

éNecesitan los menores de 12 a 17 afios el consentimiento de sus padres/tutores para ser
vacunados?

Si, los centros de vacunacion pueden tener formularios de consentimiento en papel o

electrénicos para que los padres o tutores los firmen con antelacién, o los padres o tutores
pueden optar por acompafiar al menor al acto de vacunacion.

¢Tiene la Gobernadora o el Departamento de Salud de Nuevo México la intencién o planes
de hacer obligatoria la vacuna COVID-19?

No. Sin embargo, algunos lugares de trabajo, empresas o entidades privadas pueden exigir a sus
empleados que se vacunen.
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¢SERA SEGURA LA VACUNA?

¢Como sabré que la vacuna COVID-19 es segura?

Para investigar las posibles vacunas contra la COVID- 19 se utilizan pruebas clinicas con miles de
participantes. Estos estudios generan datos cientificos y otra informacidon que la Administracion
de Alimentos y Medicamentos (FDA) utiliza para determinar la seguridad y eficacia de las
vacunas.

Después de que la FDA tome su decision, un grupo independiente de expertos cientificos, el
Comité Asesor sobre Practicas de Inmunizacion (ACIP)- revisa los datos disponibles antes de
hacer recomendaciones sobre las vacunas a los CDC.

Ambos procesos se han completado para tres vacunas diferentes:
La vacuna Pfizer-BioNTech COVID-19
La vacuna Moderna, Inc.

La vacuna Johnson & Johnson/Janssen

Esto significa que los datos cientificos de la investigacion sobre cada una de estas vacunas han sido
revisados por dos equipos de expertos independientes. Incluso después de esta aprobacién, los
sistemas de control de la seguridad de las vacunas vigilan los acontecimientos adversos (posibles
efectos secundarios). Si se observa un acontecimiento adverso inesperado, los expertos lo estudian
rapidamente para evaluar si fue causado por la vacuna y si es un verdadero problema de seguridad.

Puede leer mas sobre las distintas estrategias para garantizar la seguridad de las vacunas COVID-
19 en Estados Unidos en el sitio web de los CDC: https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-
ncov/vaccines/safety.html

Para cada una de las vacunas aprobadas por la FDA y el ACIP, este sitio ofrece informacion sobre
la seguridad, la eficacia, las poblaciones recomendadas para recibir la vacuna y los efectos
secundarios, si existen.

¢Como puedo saber qué fuentes de informacidn sobre la vacuna COVID-19 son precisas?

Los CDC ofrecen esta guia para comprobar las fuentes, incluidos los sitios web, que contienen
informacion sobre las vacunas COVID-19.https://www.cdc.gov/vaccines/vac-gen/evalwebs.htm

éLas vacunas COVID-19 contienen metales pesados (por ejemplo, mercurio), conservantes
y/o subproductos de origen animal?

No.
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éLas vacunas COVID-19 se fabricaron en bases de células fetales?

Las vacunas de mRNA (las de Pfizer y Moderna) no contienen células fetales.

La vacuna COVID-19 de Johnson & Johnson/Janssen necesita células especiales para cultivar el
virus de la vacuna y fabricarla. Estas células se aislaron originalmente del tejido fetal de un feto
abortado en 1985. Esta linea celular, denominada linea celular PER.C6, se ha mantenido en el
laboratorio desde entonces, y no se ha anadido ningun tejido fetal desde que se creé la linea
celular.

En diciembre de 2020, el Vaticano aconsejé que una vacuna producida con estas células es
"moralmente aceptable", debido a la "remota" conexidn de las lineas celulares actuales con su
origen en 1985, y al "grave peligro" que presenta "la propagacion pandémica del virus SARS-CoV-
2 que causa el COVID-19".

¢Es seguro ir a un centro a vacunarse contra COVID-19 o cualquier otra vacuna?

Si. Los proveedores que van a administrar las vacunas estan practicando medidas para prevenir
la propagacion de COVID-19 en sus instalaciones.

¢Me hara dar positivo en la prueba la vacuna COVID-19?

No. Ni las vacunas recientemente autorizadas y recomendadas ni las vacunas actualmente en
fase de pruebas clinicas en los Estados Unidos le haran dar positivo en las pruebas viricas, que se
utilizan para ver si tiene una infeccion actual.

Si su organismo desarrolla una respuesta inmunitaria, que es el objetivo de la vacunacion, existe
la posibilidad de que dé positivo en algunas pruebas de anticuerpos y debe confirmarse con una
prueba virica. Estas pruebas de anticuerpos indican que ha tenido una infeccion previa y/o que
puede tener algun nivel de proteccidn contra el virus.

¢Me contagiara de COVID-19 la vacuna COVID-19?

Ninguna de las vacunas contra COVID-19 contiene el virus vivo que causa COVID-19. El objetivo
de cada vacuna es ensefiar a nuestro sistema inmunitario a reconocer y combatir el virus que
causa COVID-19. A veces este proceso puede causar sintomas como fiebre. Estos sintomas son
normales y son una senal de que el cuerpo esta creando inmunidad.

¢Como funcionan las vacunas de Pfizer y Moderna mRNA?

Las vacunas de mRNA contienen material del virus que causa COVID-19 que da a nuestras células
instrucciones sobre cdmo producir una proteina inofensiva que es Unica para el virus. Después de
gue nuestras células produzcan copias de la proteina, destruyen el material genético de la vacuna.
Nuestro cuerpo reconoce que la proteina no deberia estar ahi y construye células inmunitarias que
recordaran como combatir el virus que causa COVID-19 si nos infectamos en el futuro.
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¢Cémo funciona la vacuna de Johnson & Johnson/Janssen?

La vacuna de Johnson & Johnson/Janssen es una vacuna vectorial. Las vacunas vectoriales
contienen una version debilitada de un virus vivo -un virus diferente al que causa COVID-19- que
tiene insertado material genético del virus que causa COVID-19 (esto se llama vector viral). Una
vez que el vector viral esta dentro de nuestras células, el material genético da a las células
instrucciones para fabricar una proteina que es Unica para el virus que causa COVID-19.
Utilizando estas instrucciones, nuestras células hacen copias de la proteina. Esto hace que
nuestro cuerpo construya células inmunitarias que recordardn cdmo combatir ese virus si nos
infectamos en el futuro.

éAlteraran mi ADN las vacunas de mRNA?

No, el acido ribonucleico mensajero, también conocido como mRNA, se describe mas facilmente
como las instrucciones para fabricar una proteina o incluso un pequefio trozo de una proteina. El
MRNA no es capaz de alterar o modificar la composicién genética de una persona (ADN). El mRNA
de una vacuna COVID-19 no puede entrar en el nucleo de la célula que contiene el ADN. Esto
significa que el MRNA no afecta o interactia con nuestro ADN de ninguna manera. En cambio, las
vacunas COVID-19 que utilizan mRNA trabajan con las defensas naturales del cuerpo para
desarrollar de forma segura la proteccion (inmunidad) contra la enfermedad.

¢Es seguro ponerme la vacuna de COVID-19 si quiero tener un bebe algun dia?

Si, si estd intentando quedar embarazada ahora o quiere hacerlo en el futuro, puede recibir la
vacuna COVID-19. Actualmente no hay pruebas de que la vacuna COVID-19 cause ningun
problema con el embarazo, incluyendo el desarrollo de la placenta. Ademads, no hay pruebas de
gue los problemas de fertilidad sean un efecto secundario de ninguna vacuna, incluidas las
vacunas COVID-19. Al igual que todas las vacunas, los cientificos estan estudiando
cuidadosamente las vacunas COVID-19 para detectar efectos secundarios ahora y seguiran
estudiandolas durante muchos afos.

¢Qué debo saber sobre los informes de coagulos de sangre después de la vacuna?

Tras una pausa para investigar un pequefio nimero de informes sobre un tipo raro y grave de
codgulos sanguineos en personas que habian recibido recientemente la vacuna Johnson &
Johnson/Janssen, los CDC y la FDA recomendaron levantar la pausa y reanudar el uso de la
vacuna Johnson & Johnson/Janssen COVID-19 en los Estados Unidos. Los CDCy la FDA han
determinado que, en base a los datos disponibles, los beneficios de la vacuna superan sus
posibles riesgos. Sin embargo, las mujeres menores de 50 afios deben ser conscientes del riesgo
poco frecuente de que se produzcan codgulos de sangre con plaquetas bajas después de y que
existen otras vacunas contra la COVID-19, como las de Pfizer y Moderna, en las que no se ha
observado este riesgo.

Si recibio la vacuna de Johnson & Johnson/Janssen hace mas de tres semanas, el riesgo de
desarrollar un coagulo de sangre con las plaguetas bajas es muy bajo.
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Pdngase en contacto con su proveedor de atencién médica y busque urgentemente tratamiento
médico si presenta dolor de cabeza severo, dolor de espalda, vision borrosa, desmayos,
convulsiones, dolor severo en el abdomen o en el estémago, dificultad para respirar, hinchazén
de las piernas, pequefias manchas rojas en la piel (petequias) o moretones nuevos o faciles. Para
mas informacion, visite https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-
ncov/vaccines/safety/JJUpdate.html.

¢Qué debo saber sobre los informes de miocarditis o pericarditis después de la vacuna?

Los sistemas de vigilancia de la seguridad de las vacunas de los Centros para el Control y la
Prevencion de Enfermedades (CDC) detectaron un aumento de los casos de miocarditis
(inflamacidn del musculo cardiaco) y pericarditis (inflamacién de la membrana que rodea el
corazon) tras recibir la vacuna COVID-19 de mRNA (Pfizer o Moderna), concretamente en
adolescentes y adultos jévenes de sexo masculino. No se ha informado de un patrdn similar en
personas que recibieron la vacuna de Johnson y Johnson/Janssen.

Los CDC estan investigando actualmente estos informes, que siguen siendo poco frecuentes. La
miocarditis es una complicacién conocida de muchas enfermedades, incluyendo COVID-19, y es
mucho mas probable que ocurra después de la infeccion con COVID-19 que después de la
vacunacion.

En la mayoria de los casos investigados hasta ahora, los pacientes se han recuperado
rapidamente y han respondido bien a la administracién de medicamentos y al reposo. Los casos
notificados se han producido sobre todo en varones jévenes de entre 16 y 24 afios, y los
sintomas han aparecido varios dias después de recibir la vacuna COVID-19 de mRNA, y con mas
frecuencia después de la segunda dosis que de la primera. Tanto si se ha vacunado como si no, si
experimenta sintomas como dolor en el pecho, dificultad para respirar o sensacién de latido
rapido, aleteo o palpitaciones, busque atencién médica de inmediato.

¢QUE SE PUEDE ESPERAR AL RECIBIR LA VACUNA?

¢Cuantas inyecciones de la vacuna COVID-19 seran necesarias?

Se ha concedido una autorizacién de uso de emergencia (EUA) a tres vacunas. La primera es la
vacuna COVID-19 de Pfizer-BioNTech. Requiere DOS inyecciones: una primera, seguida de una
segunda, no antes de 21 dias después.

La segunda vacuna es de Moderna, Inc. Esta vacuna requiere DOS inyecciones: una inicial,
seguida de una segunda, no antes de 28 dias.

La tercera vacuna es de una divisién de Janssen Biotech Inc., una compaiiia farmacéutica de
Johnson & Johnson. Esta vacuna requiere una sola inyeccion.
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Si recibe una vacuna de Pfizer, su segunda dosis debe ser también una vacuna de Pfizer; si recibe
una vacuna de Moderna, su segunda dosis debe ser también una vacuna de Moderna. Sin
embargo, en situaciones excepcionales en las que no se pueda determinar el producto vacunal
de la primera dosis o ya no esté disponible, se puede administrar cualquier vacuna de mRNA
COVID-19 disponible con un intervalo minimo de 28 dias entre las dosis para completar la serie
de vacunacién de mRNA COVID-19. Si se administran dos dosis de diferentes productos de
vacuna de mRNA COVID-19 en estas situaciones (o inadvertidamente), no se recomiendan dosis
adicionales de ninguno de los dos productos de vacuna en este momento.

Las recomendaciones podran actualizarse a medida que se disponga de mas informacion o se
autoricen otros tipos de vacunas (por ejemplo, vacunas de vectores virales o de subunidades
proteicas).

é¢Debo ponerme una segunda inyeccidon? {COmo me acordare?

Si su primera vacuna fue la de Pfizer o Moderna, si, debe ponerse la segunda. En el caso de las
vacunas en desarrollo que requieren una serie de dos dosis, la segunda inyeccidn es necesaria
para dar la maxima inmunidad.

Su proveedor de atencion médica le dara una tarjeta de vacunacién COVID-19 con la fecha de su
segunda dosis. Para aquellos que se inscriben en el programa v-safe de los CDC, usted recibira un
recordatorio por mensaje de texto para su segunda dosis. El Departamento de Salud de Nuevo
México utiliza el Sistema de Informacion de Inmunizacién del Estado de Nuevo México (NMSIIS,
por sus siglas en inglés) para recopilar informacion sobre las dosis de vacunas administradas
dentro del estado. El NMSIIS tiene una funcién que su proveedor puede utilizar para enviar un
mensaje recordatorio sobre cuando debe recibir una segunda dosis. Su proveedor también
puede utilizar su propio sistema de recordatorio para enviarle un aviso para su segunda dosis.

é¢Puedo recibir la segunda dosis de la vacuna antes o después de la fecha recomendada?

No debe citarse para recibir la segunda dosis antes o después de la fecha recomendada (3
semanas de diferencia para la vacuna Pfizer y 1 mes de diferencia para la vacuna Moderna).

La segunda dosis debe administrarse lo mas cerca posible del intervalo recomendado. Sin
embargo, las segundas dosis administradas dentro de un periodo de gracia de cuatro dias antes
de la fecha recomendada para la segunda dosis siguen considerandose validas. No es necesario
repetir las dosis administradas por error antes del periodo de gracia.

Si no es posible cumplir con el intervalo recomendado, la segunda dosis de las vacunas Pfizer y
Moderna COVID-19 puede programarse hasta 6 semanas (42 dias) después de la primera dosis.
Actualmente hay datos limitados sobre la eficacia de las vacunas COVID-19 administradas mas
alla de esta ventana. Si la segunda dosis se administra mas alla de estos intervalos, no es
necesario reiniciar la serie.
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é¢Debo usar una mascarilla cuando reciba la vacuna de COVID-19?

Si, los CDC recomiendan que durante la pandemia las personas lleven una mascarilla que les
cubra la nariz y la boca cuando reciban la vacuna COVID-19. El uso de una mascarilla ayuda a
proteger a los trabajadores de la salud que estan aplicando la vacuna, asi como a otros pacientes.

é¢Cuando puedo dejar de usar la mascarilla y el distanciamiento social después de haberme
vacunado?

Las personas que estén totalmente vacunadas, es decir, que hayan pasado 214 dias desde su
segunda dosis de la vacuna de Pfizer o Moderna, o 214 dias desde su Unica dosis de la vacuna de
Johnson & Johnson/Janssen, pueden optar por dejar de llevar mascarilla cuando estén en publico
0 en reuniones privadas, excepto cuando lo exijan las localidades, las entidades tribales y las
empresas o lugares de trabajo individuales. Se recomienda que las personas totalmente
vacunadas sigan usando mascarillas en interiores, o en exteriores en zonas concurridas, en areas
de transmision media o alta.

Las personas totalmente vacunadas deben seguir utilizando mascarillas en centros sanitarios,
centros penitenciarios, albergues, escuelas y el transporte publico, como aviones, autobuses o
trenes y también en centros de transporte en los Estados Unidos, como aeropuertos y
estaciones. Las personas totalmente vacunadas con afecciones inmunodeficientes, incluidas las
gue toman medicamentos inmunosupresores (como micofenolato o rituximab, para suprimir el
rechazo de érganos trasplantados o para tratar afecciones reumatoldgicas), deben hablar acerca
de la necesidad de usar mascarillas u otras medidas de proteccidén personal con su proveedor de
atencion médica.

¢Como puedo sentirme después de recibir la vacuna?

Las vacunas COVID-19 aprobadas estan disefiadas para que su cuerpo tenga una respuesta
inmune. Cuando esto ocurre, puede sentir que esta respuesta esta ocurriendo. Las sensaciones
mas comunes son el dolor y la hinchazén en el brazo en el que recibid la vacuna. También puede
experimentar fiebre, escalofrios, cansancio y dolor de cabeza.

Para reducir el dolor y las molestias en |la zona de la inyeccién, puede aplicar un pafio limpio,
fresco y humedo sobre la zona. También puede usar o ejercitar el brazo. También puede hablar
con su proveedor de atencion médica sobre la posibilidad de tomar un medicamento de venta
libre para el dolor o las molestias.

Si el enrojecimiento o la sensibilidad en el lugar de la inyeccién aumentan después de 24 horas o

los efectos secundarios le preocupan o no parecen desaparecer después de unos dias, consulte
con su médico.

Si cree que puede tener una reaccién alérgica grave después de abandonar el lugar de
vacunacion, busque atencidn médica inmediata llamando al 911.
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Este sitio web de los CDC ofrece informacién sobre lo que puede esperar después de recibir la
vacuna COVID-19: https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/vaccines/expect/after.html

¢Como puedo reportar algun problema o reaccion después de recibir la vacuna COVID-19?

Los CDCy la FDA recomiendan al publico que notifique las posibles reacciones adversas al
Sistema de Notificacidon de Reacciones Adversas a las Vacunas (VAERS). Este sistema nacional
obtiene estos datos para buscar acontecimientos adversos que sean inesperados, que parezcan
ocurrir con mas frecuencia de lo esperado o que tengan patrones inusuales de ocurrencia.
Aprenda la diferencia entre un efecto secundario de una vacuna y un evento adverso. Los
informes al VAERS ayudan a los CDC a controlar la seguridad de las vacunas. La seguridad es una
maxima prioridad.

También puede llamar a la linea directa de Coronavirus 1-855-600-3453 y pulsar la opcion 1 para
hablar con el Servicio de Toxicologia, que puede recopilar la informacién sobre los efectos
adversos y enviarla al VAERS de los CDC.

Los proveedores de servicios de salud estaran obligados a informar a VAERS de ciertos eventos
adversos después de la vacunacion. Los proveedores de salud también tienen que respetar los
requisitos de notificacion de seguridad revisados segln las condiciones de uso autorizadas por la
FDA durante toda la duracion de cualquier autorizacién de uso de emergencia; estos requisitos
se publicarian en el sitio web de la FDA.

Los CDC han puesto en marcha una nueva herramienta basada en teléfonos inteligentes llamada
v-safe para comprobar el estado de salud de las personas después de recibir la vacuna COVID-19.
Cuando reciba la vacuna, también recibira una hoja informativa de v-safe que le indicara cémo
inscribirse en v-safe. Si se inscribe, recibird periddicamente mensajes de texto que le dirigiran a
las encuestas en las que podra informar de cualquier problema o reaccién adversa que tenga
después de recibir la vacuna COVID-19. Por favor, visite V-safe After Vaccination Health Checker |

CDC para registrarse y utilizar v-safe después de haber recibido su vacuna.

éPueda causar el sindrome de Guillain Barré la vacuna de COVID-19?

El sindrome de Guillain Barré (SGB) es un trastorno neuroldgico en el que el sistema inmunitario
del organismo dafia las células nerviosas, provocando debilidad muscular y a veces paralisis. Es
poco frecuente, ya que afecta a entre 3,000 y 6,000 personas al afio en Estados Unidos, y suele
producirse varias semanas después de una enfermedad bacteriana o virica. La mayoria de las
personas se recuperan por completo, pero algunas sufren dafios nerviosos permanentes. El SGB
ha sido notificado al Sistema de Notificacién de Eventos Adversos a las Vacunas (VAERS) por
algunas personas que habian recibido la vacuna COVID- 19 de Johnson y Johnson/Janssen. Hasta el
12 de julio, se habia notificado menos de un caso de SGB por cada 100.000 receptores de la vacuna.
En la mayoria de estas personas, los sintomas comenzaron en los 42 dias siguientes a la recepcion de
la vacuna. Por el momento no se ha identificado ninguna sefial similar tras la recepcién de las
vacunas Pfizer o Moderna.
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El VAERS es un sistema de notificacion en el que cualquier persona puede notificar cualquier
acontecimiento adverso que se produzca después de cualquier vacuna, independientemente de que
la vacuna esté relacionada con el acontecimiento. Su objetivo es seialar acontecimientos raros que
pueden requerir un estudio mas detallado, pero no puede utilizarse para establecer una relacién
causal entre las vacunas y los acontecimientos adversos notificados.

Busque atencién médica de inmediato si experimenta debilidad o sensacion de hormigueo, especialmente en
las piernas o los brazos, que empeora o se extiende a otras partes del cuerpo; dificultad para caminar o
mover los 0jos o la cara, incluso para tragar, hablar o masticar; o dificultad para controlar la vejiga o la funcion
intestinal. Si estos sintomas ocurren después de recibir una vacuna, también reporte el evento al Centro de
Control de Envenenamiento de Nuevo México llamando al 1-855-600-3453 y presionando la opcidon 1, o en
linea en https://vaers.hhs.gov/reportevent.html.

éProvocara la vacuna COVID-19 sintomas menstruales inesperados?

El NMDOH ha recibido informes anecddticos de sintomas atipicos o inesperados del ciclo menstrual
después de la vacunacién, pero esto no se reconoce actualmente como una reaccion adversa a la vacuna.
Si experimenta estos sintomas, coméntelos con su proveedor de atencion médica. También le
recomendamos que informe de estos sintomas al Centro de Control de Intoxicaciones de Nuevo México
llamando al 1-855-600-3453 y pulsando la opcién 1, o en linea en https://vaers.hhs.gov/reportevent.html.

Si desarrollo sintomas después de recibir la vacuna ¢Debo aislarme y hacerme la prueba de

COVID-19?

Las personas que desarrollan sintomas después de la vacunacién pueden no estar seguras de si sus
sintomas estan relacionados con la vacunacién o si estan infectados por el virus del SRAS-CoV-2. Se debe
utilizar el siguiente enfoque para determinar los siguientes pasos cuando los sintomas posteriores a la
vacunacion se presentan y mejoran dentro de los tres dias posteriores a la vacunacion

Presencia de CUALQUIER Propuesta de solucion
sintoma después de
la vacunacion

Dolor, hinchazén y/o enrojecimiento
en el lugar de la inyeccién

Estos sintomas son consistentes con la vacuna COVID-19.
No se recomienda autoaislar.

Tos, dificultad para respirar,
secrecién nasal, dolor de garganta
y/o pérdida del gusto o del olfato

Es poco probable que estos sintomas se deban a la vacunacién
contra el COVID-19. Autoaislar inmediatamente y hacerse la
prueba de COVID-19%.

Fiebre (100.0°F o mas), fatiga, dolor
de cabeza, escalofrios, mialgia y/o
artralgia

Estos sintomas son consistentes posteriormente con la vacuna, la
infeccion por SARS-CoV-2 u otro patégeno infeccioso.
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Debe autoaislar hasta que cumplan todas las condiciones
siguientes:
e Sentirse lo suficientemente bien como para realizar
las actividades normales, Y
e La fiebre ha desaparecido, Y
e No se experimentan sintomas adicionales (es decir,
no tiene otros signos de COVID-19 incluyendo tos,
falta de aliento, dolor de garganta, y/o cambio en el
olor o el gusto)

Autoaislarse y hacerse la prueba de COVID-19* si los
sintomas no mejoran o persisten durante mas de tres dias.

*Las pruebas virales positivas (acido nucleico o antigeno) para el SARS-CoV-2, si se realizan, no deben
atribuirse a la vacuna COVID-19, ya que la vacunacién no influye en los resultados de estas pruebas.

Si he recibido la vacuna, étengo que estar en cuarentena después de un contacto cercano
con alguien que haya dado positivo del virus que causa COVID-19?

Personas parcialmente vacunadas

Si ha recibido parcialmente la vacuna contra COVID-19, y ha tenido un contacto cercano con
alguien que dio positivo en la prueba de COVID-19 y el contacto se produjo durante el periodo
infeccioso de esa persona, entonces se requiere la cuarentena.

Pacientes hospitalizados y residentes de centros de atencion de larga duracion totalmente
vacunados

Los pacientes hospitalizados totalmente vacunados y los residentes en centros de atencidén a
largo plazo deben seguir en cuarentena tras la exposicidn a alguien que haya dado positivo en el
virus que causa la COVID-19. Esto se debe a que se desconoce la eficacia de la vacuna en esta
poblacién, al mayor riesgo de enfermedad grave y muerte, y a los problemas de distanciamiento
social en los centros médicos.

Personas completamente vacunadas

Si esta totalmente vacunado contra COVID-19 y ha tenido un contacto cercano con una persona que ha
dado positivo en las pruebas de COVID-19 y el contacto se ha producido durante el periodo infeccioso de
esa persona, no es necesaria la cuarentena si cumple los siguientes criterios:

e Estdn completamente vacunados (es decir, > 2 semanas después de recibir la segunda
dosis de una serie de 2 dosis, 0 2 2 semanas después de recibir una dosis de una vacuna
de dosis Unica)

e Haber permanecido asintomatico desde la actual exposicion a COVID-19 Si no cumple los
dos criterios anteriores, se requiere la cuarentena.
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Ademas, las personas totalmente vacunadas que hayan estado expuestas a un caso positivo de
COVID-19 deberian someterse a pruebas en el quinto dia después de la exposicidn, si no han
desarrollado sintomas. Si desarrollan sintomas, deben aislarse y hacerse la prueba inmediatamente.

¢Qué puedo hacer cuando esté totalmente vacunado?

Una vez que esté completamente vacunado, es decir, que hayan pasado >14 dias desde que
recibio la segunda dosis de una vacuna de Pfizer o Moderna, o 214 dias desde que recibié la
Unica dosis de una vacuna de Johnson & Johnson/Janssen, podrd empezar a realizar algunas
actividades que antes no eran posibles:

e Puede reanudar sus actividades en la mayoria de los ambientes interiores y exteriores sin
necesidad de usar una mascarilla o distanciarse fisicamente en las zonas de baja
transmisidn, excepto cuando lo exijan las localidades, las entidades tribales y las
empresas o lugares de trabajo individuales.

e Siesta expuesto a alguien con COVID-19 214 dias después de su ultima dosis de vacuna, y
no desarrolla sintomas, no necesita estar en cuarentena, pero debe hacerse la prueba el
dia 5 después de la exposicion. Si desarrolla sintomas, debe hacerse la prueba y autoaislar
inmediatamente.

e Siviaja dentro de Estados Unidos, no es necesario que se someta a las pruebas antes de
viajar o a la cuarentena al volver a casa.

e Siviaja al extranjero, deberd conocer la regulacién del pais que visita. No es necesario que
se haga la prueba antes de salir de los Estados Unidos, a menos que su pais de destino lo
exija, y no es necesario que se ponga en cuarentena cuando llegue a los Estados Unidos.
Necesitara un resultado negativo en la prueba antes de embarcar en un avién con destino
a Estados Unidos, y debera hacerse la prueba entre 3 y 5 dias después de volver a casa
tras un viaje internacional.

¢Qué practicas de proteccion para COVID-19 debo seguir, incluso después de haberme
vacunado?

Hay medidas que deben tomarse incluso si se esta totalmente vacunado, para protegerse a si
mismo y a otras personas que puedan estar en riesgo de desarrollar la enfermedad severa de
COVID-19.

e Debe evitar reuniones de tamano medio y grandes.

e Se recomienda a las personas totalmente vacunadas que utilicen mascarillas en interiores
en zonas de transmisién media o alta.

e Personas totalmente vacunadas deben usar mascarillas al aire libre cuando se
encuentren en lugares con mucha gente.

e Tendra que llevar una mascarilla si viaja en cualquier transporte publico, incluidos
aviones, trenes y autobuses. También tendra que llevar una mdscara si se lo exigen las

localidades, las entidades tribales o las empresas o lugares de trabajo individuales.

e Siviajan al extranjero, las personas totalmente vacunadas tendran que someterse a la
prueba antes de regresar a los Estados Unidos, y deberan hacerse la prueba en un plazo
de 3 a 5 dias después de llegar a los Estados Unidos.

e Siesta expuesto, debe observar los sintomas y hacerse la prueba el quinto dia después
de la exposicién. Si aparecen sintomas, debe hacerse la prueba de COVID-19
inmediatamente y autoaislarte mientras esperas los resultados.
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He recibido la vacuna y luego he dado positivo al virus que causa el COVID-19. ¢Es un
resultado falso positivo?

No, el cuerpo suele tardar unas semanas en crear inmunidad después de la vacunacion. Esto
significa que es posible que una persona se infecte con el virus que causa COVID-19 justo antes o
después de la vacunacién y enferme. Esto se debe a que la vacuna no ha tenido tiempo suficiente
para proporcionar proteccion. Si da positivo en la prueba viral de COVID-19 después de haber
recibido la vacuna, se debe autoaislar inmediatamente hasta que cumpla los criterios para
suspender el aislamiento. Si aun necesita recibir la segunda dosis, planifique hacerlo después de
gue se haya recuperado.

Si su organismo desarrolla una respuesta inmunitaria, que es el objetivo de la vacunacion, existe
la posibilidad de que dé positivo en algunas pruebas de anticuerpos y debe confirmarse con una
prueba virica. Estas pruebas de anticuerpos indican que ha tenido una infeccién previa y que
puede tener algun nivel de proteccién contra el virus.

¢Qué porcentaje de la poblacion debe vacunarse para tener inmunidad de grupo?

Los expertos desconocen el porcentaje de personas que tendrian que vacunarse para lograr la
inmunidad de grupo frente a COVID-19. La inmunidad de grupo es un término que se utiliza para
describir cuando un nimero suficiente de personas estan protegidas, ya sea por una infeccién
previa o por la vacunacion, de manera que es poco probable que un virus o una bacteria puedan
propagarse y causar la enfermedad. Todos los miembros de la comunidad estan protegidos,
aungue algunos no tengan proteccion. Para lograrlo, es fundamental conseguir que el mayor
nuimero posible de personas se vacunen. La mejor manera de garantizar la proteccion contra
COVID-19 es vacunarse. La inmunidad de rebafio, aunque se consiga, puede no protegerle.

He recibido la vacuna y necesito recibir otra(s) vacuna(s) que no sea(n) la de COVID-19.
éCuando puedo recibir esa(s) vacuna(s) que no sea(n) COVID-19?

La vacuna COVID-19 puede administrarse ahora con otras vacunas sin tener en cuenta el
momento, incluso en el mismo dia.

He dado positivo en la prueba de COVID-19 después de completar la vacunacion. ¢Es
seguro recibir un tratamiento como los anticuerpos monoclonales?

En el caso de las personas vacunadas que posteriormente experimenten COVID-19, la recepcién
previa de una vacuna contra COVID-19 no debe afectar a las decisiones de tratamiento (incluido
el uso de anticuerpos monoclonales, plasma de convalecencia, tratamiento antivirico o
administracion de corticosteroides) ni al momento de aplicacion de dichos tratamientos.

éDebo recibir una dosis de refuerzo después de completar la vacunacion?

En este momento no se recomiendan dosis adicionales para las series primarias de dos dosis de
las vacunas de mRNA de Pfizer o Moderna, ni para la vacuna de una dosis de Johnson &
Johnson/Janssen. La Administracion de Alimentos y Medicamentos (FDA), los CDC y los Institutos
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Nacionales de la Salud (NIH) evaluan regularmente evalian regularmente los datos de
laboratorio, los datos de los ensayos clinicos y los datos epidemioldgicos para determinar si son
necesarias las dosis de refuerzo y cuando. Las empresas farmacéuticas pueden presentar sus
propios datos para su consideracion, pero la FDA, los CDC y los NIH no se basan exclusivamente
en esos datos. La FDA, los CDC y los NIH seguiran revisando cualquier dato nuevo que esté
disponible.

é¢Debo hacerme una prueba de anticuerpos antes o después de la vacunacion?

Actualmente no se recomienda la realizacién de pruebas de anticuerpos (o pruebas seroldgicas)
para evaluar la inmunidad antes o después de la vacunacion contra la COVID-19, aunque puede
ser solicitada por su médico en circunstancias especiales. Se pueden producir anticuerpos en el
organismo después de la infeccidn con el virus CoV-2 que causa COVID-19, o por la vacunacién
con una vacuna contra COVID-19. Sin embargo, el resultado de una prueba de anticuerpos no
debe interpretarse como una medida de inmunidad o proteccion frente al virus del SRAS-CoV-2.
Un resultado positivo en la prueba de anticuerpos no significa necesariamente que una persona
esté protegida de futuras infecciones, y un resultado negativo en la prueba de anticuerpos no
significa necesariamente que una persona no sea inmune o esté protegida, especialmente si ha
sido vacunada.

Las vacunas COVID-19 desencadenan anticuerpos contra objetivos proteicos virales especificos,
como la proteina de la espiga (proteina S), y no produciran todos los mismos anticuerpos que se
crean a partir de la infeccion con el virus del SRAS-CoV-2. Los anticuerpos inducidos por la vacuna
no seran detectables en todas las pruebas de anticuerpos contra el SRAS-CoV-2, o pueden estar
en niveles demasiado bajos para que la prueba los detecte de forma fiable.

Actualmente no se recomienda la revacunacion para las personas que dan negativo a los
anticuerpos después de la vacunacion. Tampoco se recomienda actualmente la revacunacién
después de que las personas que recibieron vacunas contra la COVID-19 durante la
quimioterapia o el tratamiento con otros farmacos inmunosupresores recuperen la competencia
inmunitaria. Esta orientaciéon puede cambiar a medida que aprendamos mas sobre el desarrollo
de la inmunidad a COVID-19 en personas con inmunosupresion grave.
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