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Introduccion:

Las enfermedades infecciosas han representado un desafio para la humanidad a lo largo de la historia, causando un gran impacto en la sociedad, pero gracias
a la elaboracion de las vacunas ha surgido una herramienta fundamental para combatirlas. En este trabajo se realizaron cuadros sinopticos de cada uno de
l0os temas vistos en clase, destacando los puntos mas importantes para una mejor comprension de los temas.

BCG (tuberculosis): Esta vacuna se utiliza para prevenir formas graves de tuberculosis, como la meningitis tuberculosa, que puede ser mortal o dejar secuelas
neurologicas irreversibles. La vacunacion con BCG ha contribuido significativamente a la reduccion de la tuberculosis especialmente en ninos, es la que
comunmente deja una marca en el brazo derecho.

Tétanos: Enfermedad infecciosa aguda causada por una toxina bacteriana que afecta el sistema nervioso central. Puede provocar espasmos musculares
dolorosos vy rigidez muscular con un alta tasa de mortalidad si no se trata. La vacunacion con el toxoide tetanico ha dado una reduccidn en los casos que en
muchas ocasiones pudieron haber sido mortales, brindando asi una mejor calidad de vida y atencion.

Difteria: Enfermedad infecciosa aguda que puede generar pseudomembranas obstructivas en las vias respiratorias y causar dano al miocardio. La vacunacion
con el toxoide diftérico ha sido muy importante para controlar la difteria y reducir su impacto en la salud publica mejorando asi la salud de la sociedad en
general.

Rotavirus: Virus que causa gastroenteritis grave, principalmente en ninos menores de 5 anos. La infeccion por rotavirus puede provocar deshidratacion
severa y complicaciones potencialmente mortales. La vacunacion contra rotavirus ha demostrado ser efectiva para reducir la incidencia de la enfermedad, las
nospitalizaciones y las muertes asociadas a este virus tan grave en personas menores a 5 anos.



BCG

DEFINICION: LA BCG ES UNA VACUNA VIVA ATENUADA QUE SE UTILIZA PARA PROTEGER CONTRA LA TUBERCULOSIS (TB).
SE CLASIFICA COMO UNA VACUNA BACTERIANA DE CELULAS COMPLETAS VIVAS ATENUADASG.

AGENTE ETIOLOGICO. VACUNA. TRANSMISION. INCUBACION. SINTOMAS Y SIGNOS.
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TETANOS

EL TETANOS ES UNA ENFERMEDAD INFECCIOSA AGUDA CAUSADA POR CEPAS TOXIGENICAS DE CLOSTRIDIUM TETANIL.
LAS ESPORAS DE ESTE BACILO ESTAN PRESENTES EN LA TIERRA Y EN LAS SUPERFICIES DE PRACTICAMENTE CUALQUIER
OBJETO EN EL MEDIO AMBIENTE.
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AGENTE ETIOLOGICO.

Corynebacterium
diphtheriae, bacilo
grampaositivo aerobio.

DIF TERIA

LA DIFTERIA ES UNA ENFERMEDAD INFECCIOSA AGUDA CAUSADA POR UNA TOXINA PRODUCIDA POR LA BACTERIA
CORYNEBACTERIUM DIPHTHERIAE. AFECTA PRINCIPALMENTE LAS VIAS RESPIRATORIAS SUPERIORES, PERO TAMBIEN
PUEDE AFECTAR LA PIEL.

VACUNA.

" Nombres: DPT (Difteria,
Tétanos, Pertussis), DTaP
(Difteria, Tétanos, Pertussis
acelular), Td (Toxoide tetanicoy

diftérico).
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Tipo: Vacuna inactivada

compuesta por toxoides.
Esquema: Incluida en la vacuna
hexavalente acelular (5 dosis en
el esquema primario y refuerzos

\_ /

posteriores).
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Via de administracion: Intramuscular.
Sitio de aplicacion: Region deltoidea del
brazo.
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TRANSMISION.

N
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Se transmite de persona a
persona, principalmente a
través de secreciones
respiratorias (gotitas al
toser o estornudar) de
personas enfermas o
portadoras asintomaticas.

Tambien puede
transmitirse por contacto
directo con lesiones
cutaneas de difteria.

En menor frecuencia, se
transmite por contacto
con objetos contaminados
(fomites).

Vacunacion con toxoide
difterico.
Esquema de vacunacion
completo.
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ldentificacion y tratamiento

de casos, incluyendo a los

portadores asintomaticos.
Educacion sobre |a

importancia de la vacunacion

y medidas de higiene.
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INCUBACION.

Generalmente de 2

a 5 dias, pero puede

extenderse hasta 10
dias.

SINTOMAS Y SIGNOS.
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Variable y dura hasta que la bacteria

desaparece de las secreciones y lesiones.
Puede prolongarse hasta 2 semanas
después de la infeccion en personas no
tratadas, y hasta 6 semanas en personas
sin tratamiento adecuado.
Los portadores pueden transmitir |a

enfermedad por 6 meses o0 mas.
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Fase de toxina:
formacion de una
membrana gruesa de
color grisaceo o azulado
en la parte posterior de la
nariz o garganta.

Esta membrana puede
dificultar la respiracion y la

deglucion.
%\

Los grupos de mayor riesgo son:
-Ninos menores de 5 anos no
vacunados.

-Adultos no Inmunes.
-Adolescentes que viajan a lugares
con alta prevalencia.
-Personal médico y sanitario.




ROTAVIRUS

EL ROTAVIRUS ES UNA DE LAS PRINCIPALES CAUSAS DE DIARREA GRAVE EN LACTANTES Y NINOS PEQUENOS EN TODO EL
MUNDO.

AGENTE ETIOLOGICO. VACUNA. TRANSMISION: INCUBACION. SINTOMAS Y SIGNOS.
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Conclusion:

La vacunacion ha resultado ser una de las mejores formas de prevencion y de reduccion de enfermedades en el mundo. Gracias a la vacunacion
enfermedades que antes causaban miles de muertes y discapacidades ahora son prevenibles. Gracias a la investigacion realizada anteriormente
podemos destacar puntos importantes sobre cada una de las enfermedades y su vacunacion:

-Reduccion de enfermedades como la tuberculosis, el tetanos, la difteria y la gastroenteritis por rotavirus.

-Disminucion significativa de la mortalidad infantil y en otras etapas de la vida gracias a vacunas como la del rotavirus.

-Mejora en la calidad de vida de las personas, evitando secuelas y discapacidades en su vida u actividades diarias.

-Ahorro en costos de atencion medica y hospitalizaciones gracias a que muchas de las vacunas son gratuitas.

La continuidad de los programas de vacunacion es muy importante para mantener la salud de la poblacion y seguir alcanzando el objetivo el cual es
legar a erradicar virus por completo:

-Asegurar la vacunacion en todos los grupos de edad.

-Mantener una red de frio eficiente para la correcta conservacion de las vacunas.

-Capacitar al personal de salud en las mejores practicas de vacunacion asi como su correcta aplicacion.

-Informar a la poblacion sobre la importancia de la vacunacion y combatir la desinformacion con ayuda de la promocion de la salud (platicas,
folletos, conferencias, etc).

La vacunacion es un acto de responsabilidad individual y social. Al vacunarnos no solo nos protegemos a nosotros mismos, sino que también
contribuimos a la salud de nuestra comunidad, poblacidon o entorno social.



