Programa de
Vacunaciones

GOBIERNO DEL PRINCIPADO DE ASTURIAS

Direccion General

de Salud Pablica W  PRINCIPADO DE ASTURIAS

il CONSEJERIA DE SALUD

Guia resumida de administracion de dosis adicionales y de recuerdo de vacuna frente a COVID-19

Guia resumida de las recomendaciones del documento Recomendaciones de administracion de dosis adicionales y dosis de recuerdo frente a COVID-19
aprobado por la Comisidn de Salud Publica el 16 de septiembre de 20211,

En estas recomendaciones se establece la indicacién de administrar dosis adicionales de vacuna frente a la COVID-19, pero distinguiendo entre dos
estrategias de vacunacién pautas distintas, que implican pautas de vacunacion diferentes:

e Para la vacunacion de personas de muy alto riesgo se establece una pauta de vacunacion general de 3 dosis, con la 32 dosis separada, al menos,
28 dias de la 22 dosis. En este caso, las personas que hayan recibido anteriormente una pauta de 2 dosis, completaran la pauta con una 32 dosis; y
las que inicien la pauta de vacunacidén ya recibirdn la pauta completa de 3 dosis.

e Paralavacunacién de personas internas en centros residenciales de mayores se establece la indicacidon de una dosis de refuerzo en los que hayan
recibido una pauta completa de vacunacion con 2 dosis. En este caso, la dosis de refuerzo se administrara a partir de los 6 meses de haber
completado la primovacunacion.

Para estas situaciones, la vacunacién se realizard con vacunas de ARNm, preferentemente con la misma vacuna con la que se haya iniciado la vacunacion.

Administracion de dosis adicionales en personas de muy alto riesgo (grupo 7)

Situacion de riesgo

Antecedente de

Pauta indicada

En los 2 afos anteriores

Hace mads de 2 afios pero
sigue con tratamiento
inmunosupresor

Receptores de Trasplante de
Progenitores
Hematopoyéticos (TPH) o de

vacunacion

2 dosis tras el trasplante
o CAR-T

32 dosis 228 dias tras la 22 dosis

terapias celulares CAR-T
Trasplante reciente

1-2 dosis antes del
trasplante o CAR-T

No vacunado

Receptores de Trasplante de Organo Sélido (TOS) con
tratamiento inmunosupresor

2 dosis a partir de los 3
meses tras el trasplante

3 dosis, con la 22 separada 221 0 28 dias” de la 12 y la 32
separada 228 dias de la 22, al menos 3 meses después del
trasplante o CAR-T

32 dosis 228 dias tras la 22 dosis

No vacunado

3 dosis, con la 22 separada 21 0 28 dias ! de la 12 y la 32
separada >28 dias de la 22, a partir de los 3 meses tras el
trasplante

2 dosis estando en lista
de espera del trasplante

Tratamiento sustitutivo renal

2 dosis durante el
tratamiento

No precisa dosis adicional, salvo que estuviera en
tratamiento inmunosupresor; en ese caso, 32 dosis al
menos 3 meses después del trasplante

32 dosis 228 dias tras la 22 dosis

No vacunado

Tratamiento con quimioterapia citotéxica o radioterapia
por enfermedad oncoldgica o cualquier otra indicacion

2 dosis durante el
tratamiento o en los 6
meses posteriores

3 dosis, con la 22 separada =21 0 28 dias ! de la 12 y la 32
separada 228 dias de la 22

32 dosis 228 dias tras la 22 dosis

No vacunado

Inmunodeficiencias primarias

Infeccién por VIH con <200 CD4/ml (en una analitica de
los ultimos 6 meses)

Sindrome de Down con 40 o mas anos de edad

Fibrosis quistica

2 dosis

3 dosis, con la 22 separada =21 o 28 dias ! de la 12 y la 32
separada >28 dias de la 22

32 dosis 228 dias tras la 22 dosis

No vacunado

Tratamiento con:
- Corticoides orales a dosis inmunosupresoras
- Inmunomoduladores no biolégicos

- Inmunomoduladores biolégicos

(descripcion de farmacos incluidos en tabla anexa)

2 dosis durante el
tratamiento

3 dosis, con la 22 separada 221 o 28 dias ¥ de la 12 y la 32
separada 228 dias de la 22

32 dosis 228 dias tras la 22 dosis y 15 dias antes del inicio
de un nuevo ciclo de tratamiento

2 dosis en los 3 meses ?
siguientes al
tratamiento

No vacunado

3 dosis, con la 22 separada =21 o 28 dias " de la 12 y la 32
separada >28 dias de la 22

(1) Segun la vacuna usada: 21 dias para Comirnaty, 28 dias para Spikevax.

(2) 30 dias para corticoides orales, 6 meses para Rituximab.

*https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/prevPromocion/vacunaciones/covid19/docs/Recomendaciones dosis_adicionales.pdf

C/ Ciriaco Miguel Vigil, 9 33006 Oviedo.
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Administracion de dosis de recuerdo en internos de centros residenciales de mayores

Situacion de riesgo | Antecedente de vacunacion ‘ Pauta indicada
2 dosis 32 dosis 26 meses tras la 22 dosis

Residentes en centros de personas mayores y

de atencidn a grandes dependientes No vacunado o incompletamente | Completar hasta 2 dosis, con la 22 separada >21 o 28 dias !
vacunado de la 12; 32 dosis 26 meses tras la 22 dosis

(1) Segun la vacuna usada: 21 dias para Comirnaty, 28 dias para Spikevax.
La vacuna frente a la COVID-19 puede administrarse conjuntamente con la vacuna frente a la gripe, u otra vacuna inactivada, pero en lugares anatémicos

diferentes. Se recomienda aprovechar esta actuacion de vacunacion para captar y vacunar a residentes y trabajadores de estos centros que no se hayan
vacunado anteriormente.

Anexo.- Tratamientos inmunosupresores con indicaciéon de administracion de dosis adicionales

Tiempo previo a la
vacunacion

Tipo de tratamiento

Descripcidon del tratamiento

Equivalente a 220 mg/dia de prednisolona durante 10 o mas dias consecutivos

Corticoides orales 30 dias anteriores Equivalente a 210 mg/dia de prednisolona durante mas de 4 semanas consecutivas

Equivalente a 240 mg/dia de prednisolona durante mas de una semana

- Metotrexato: >20 mg/semana, oral o subcutaneo
3 meses anteriores - 6-mercaptopurina: >1,5 mg/kg/dia
- Azatioprina: >3 mg/kg/dia

Inmunomoduladores no
biolégicos

Anticuerpos monoclonales anti TNF o moléculas andlogas al receptor de TNF:
Infliximab, Adalimumab, Certolizumab, Etanercept, Golimumab

Anticuerpos monoclonales frente a CD20: Rituximab, Ocrelizumab, Obinituzumab y
Ofatumumab

Inhibidores de la proliferacién de células B: Ibrutinib

Proteinas de fusidon supresoras de linfocitos T: Abatecept

Antagonistas del receptor humano para la interleucina 1: Anakinra

Anticuerpos monoclonales anti receptor de interleucina 6: Tocilizumab, Siltuximab,
Sarilumab

Anticuerpo monoclonal IgG1 frente a la integrina a-4-B-1: Natalizumab

Inmunomoduladores biolégicos | 3 meses anteriores (!
Anticuerpo monoclonal IgG1 frente a la integrina a-4-B-7: Vedolizumab

Anticuerpo monoclonal IgG1 inhibidor de I1L-12, IL-13, IL-17, IL-23: Ustekinumab,
Guselkumab, Ixekizumab, Tildrakizumab y Riskankizumab

Anticuerpos monoclonales antilinfocitos T: Alemtuzumab

Anticalcineurinicos: Tacrolimus y Sirolimus

Antimetabolitos: Micofenolato y Ciclosporina

Antagonistas de los receptores de la 1 esfingosina fosfato: Fingolimod, Siponimod,
Ozanimod y Ponesimod

Familias de la Janus-kinasa: Tofacitinib, Baricitinib, Upadacitinib, Filgotinib, Imatimib y
Nilotimib

(1) 6 meses para Rituximab.

C/ Ciriaco Miguel Vigil, 9 33006 Oviedo.



