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— Las enfermedades infecciosas causadas por virus, bacterias o parasitos
son responsables de un tercio de las muertes alrededor del mundo.

/-
e En el siglo X1V la peste negra fue responsable de la muerte de un tercio de la poblacion europea.

e En el siglo XVII la viruela afecta al 80% de la poblacién del noroeste de Europa con una letalidad del
10%.

Epidemias mas famosas. << e Durante la conquista de América las epidemias de viruela y sarampion.

e A principios del siglo XIX, Londres fue devastado por una epidemia de colera.

e En 1918 la gripe espafiola mato mas de 20 millones de personas.

e En 2020 la pandemia por SARS-COV-2.

400 A.C Hipocrates describe las paperas, difteria, ictericia epidémica y otras condiciones.
1100 D.C. Primera descripcion de la variolizacion en china.

1884 Luis Pasteur crea la primera vacuna viral viva atenuada (rabia).

1885 Pasteur usa por primera vez la vacuna antirrabica en un humano, un nifio de 9 afios.
1919 Calmette y Guerin desarrolla la vacuna BCG (primera vacuna bacteriana viva atenuada).

H|STOR|A DE LA _ 1925 Madsen preparo la primera vacuna contra la tos ferina.
VACUNACION.

Acontecimientos de
vacunacion en el mundo.

<
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1804 EI Dr. Francisco Balmis introdujo a México la vacunacién antivariélica.
1916 por decreto presidencial se hace obligatoria la vacunacion contra la viruela.
Inician campafias masivas para su aplicacion.

1948 introduccion de la vacuna combinada contra la tos ferina y difteria.

1951 inicia vacunacion con BCG.

1956 Inicia vacunacién anti poliomielitica.

1978 creacion por decreto presidencial de la cartilla nacional de vacunacion.
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Eventos importantes de
Vacunacidon en México.
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1973 se aplicaban 4 vacunas. BCG, antisarampion, DPT, antipoliomielitis oral.

Esquema de vacunacion. <

BCG, antiepatitis B, pentavalente acelular/hexavalente acelular,
2014- abril de 2020, se anti rotavirus, antineumococica conjugada, tripe viral (SRP),
aplicaban 14 vacunas. DPT, antiinfluenza, antiipoliomielitis oral, anti VPH, doble viral
— N~ (sarampién y rubeola.)




PRINCIPIOS DE
INMUNIZACION.

Surgi6 por evolucion y tiene como funcion evitar las infecciones y erradicar aquellas ya establecidas,

Sistema inmune. asi como las respuestas ante tejidos dafiados, sustancias toxicas y cualquier agente extrafio al
organismo.
- Consiste en una serie de barreras fisicas y
Innata. enzimaticas, asi como por células fagociticas.
. Proteccion contra la enfermedad, de forma singular <
Inmunidad. contra una enfermedad infecciosa. _ o
Adaptativa. Pr.oporcmng una defepsa mas espe.mallzada y
_ eficaz, participan los linfocitos y anticuerpos.
—

Tipos de reexposicion a microrganismos o a dosis repetidas de vacunas.
inmunoglobulinas. e IgA: Puede ser sérica o de secrecion.

e IgE: Presentes en respuestas principalmente alérgicas.

¢ IgD: Atua en procesos de coagulacion.

—~
—
— Controla y limita el proceso infeccioso
Inmunidad celular. =< mediante la induccion de respuesta a
microorganismos principalmente
intracelulares.
—~
Mecanismos de
defensa. <
—
Impide que se instaure la infeccion y
Inmunidad humoral proporciona una respuesta ante
' microorganismos principalmente
~ _  extracelulares.

e IgM: Se presenta en respuestas primarias a infeccion natural y vacunacion.
e |gG: atraviesa la barrera placentaria. Se presenta en respuestas secundarias o0 de memaoria por

o Linfocitos Th.
< o Interferon gamma.
o Activacion de macréfagos.

—
—
e Neutralizacion.
< e Opsonizacion.
e Fagocitosis.
e Apoptosis.




Son preparaciones biolégicas utilizadas para producir inmunidad contra un
Vacunas. agente infeccioso para mitigar, prevenir o controlar estados patolégicos.

Esta regulado en el articulo 230, de la ley general de la salud, que establece que los

Calidad de las vacunas. productos de origen biolégico deben cumplir con las especificaciones farmaceéuticas.

v' Garantizar la eficacia (inmunogenicidad).
Objetivo. v' Efectividad (prevencion de la enfermedad).
v' Seguridad (riesgo bajo de que presenten eventos adversos asociados a su aplicacion).

Un periodo transcurrido entre exposicion al
antigeno y aparicién de anticuerpos.

Il. Fase exponencial, hay un aumento de la
concentracion de anticuerpos.

PRODUCCION Y CONTROL Factores involucrados

Se pueden identificar mediante 4 fases. =<

DE CALIDAD DE LAS < en la respuesta inmune. lll.  Fase meseta, anticuerpos permanecen
estables.
VACUNAS. IV. Fase de declinacion, la concentracion de
— anticuerpos decrece progresivamente.
— Estos procedimientos se efectian en el laboratorio de control de
Interno. calidad de la comisién de control analitico y ampliacion de cobertura.

Conftrol de calidad. <
En los procedimientos se efectla revision documental, control analitico y
Externo. verificacion por laboratorio mediante pruebas fisicoquimicas, inmunologicas y
— microbioldgicas.

) ) » La OMS ha recomendado usar en la medida de lo posible,
Vias de aplicacion. procedimientos de aplicaciéon de medicacion y vacunas que
eviten el uso de jeringas.
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