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Durante el ano 2010, los brotes de pertussis (tos ferina) enfermaron a miles de personas
y provocaron la muerte de muchos bebés de menos de 3 meses de edad. Los adolescentes y
adultos pueden protegerse y ayudar a reducir la transmision de la pertussis colocindose la

vacuna Tdap.

P, ;En qué consiste la Tdap?

R. La Tdap es una combinacién de tres vacunas que protegen
contra el tétanos, la difteria y la pertussis (tos ferina).

El tétanos, también conocido como trismo (bloqueo de la mandibula)
es causado por una bacteria que se encuentra en el suelo. La bacteria
tetdnica produce una toxina (veneno) que causa espasmos musculares
dolorosos. La vacuna antitetdnica es la Gnica vacuna que previene una
enfermedad que no se transmite de una persona a otra.

La difteria también es causada por una bacteria que produce una
toxina poderosa. La toxina puede invadir el corazon, los rifiones y el
sistema nervioso. Normalmente produce la formacién de una gruesa
membrana en la parte posterior de la garganta que hace dificil tragar y
respirar. La difteria es muy contagiosa y se propaga a través de la tos y
los estornudos.

La pertussis, o tos ferina, también es causada por una bacteria productora
de toxinas. Estas toxinas dafian principalmente los pulmones. Las personas
con pertussis normalmente tienen ataques de tos dolorosos. En algunos
casos, los ataques de tos pueden ser tan fuertes que a la persona se le
quiebran las costillas. Al igual que la difteria, la pertussis es altamente
contagiosa y se propaga mediante la tos y los estornudos.

P, ;Quiénes se deben colocar la Tdap?

R. La Tdap se recomienda para todos
los adolescentes a partir de los 11 6 12
anos de edad.

Los adultos deberfan recibir una dosis
tnica de Tdap para reemplazar su
siguiente dosis de refuerzo contra el
tétano. Puesto que los trabajadores del
€ 4rea de la salud tienen mayor riesgo

: Fe de contraer pertussis deberfan recibir

\ /r la vacuna lo més pronto posible.
. / Asimismo, las personas que estardn
en contacto con bebés de menos de

12 meses de edad deberfan colocarse la vacuna. Esto incluye a las
mujeres embarazadas que pueden colocarse la vacuna en el segundo o
tercer trimestre del embarazo o inmediatamente después del parto.

Si bien la vacuna se recomendaba en un principio para adultos menores
de 65 afios, los Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades
(Centers for Disease Control and Prevention, CDC) ampliaron sus
recomendaciones en 2010 para incluir a los adultos mayores ya que los
brotes de pertussis se propagaron rdpidamente por el pais y aumenté la
experiencia de uso de esta vacuna con este grupo etario.

P, ;Es segura la vacuna Tdap?

R. Si. La mayorfa de las personas experimenta dolor en el sitio de la
inyeccién y algunas veces hinchazén. Ademds, algunas personas que
se colocan la Tdap presentan dolores de cabeza y fatiga. Sin embargo,
la vacuna no produce efectos secundarios graves.

P, ;Previene la Tdap la pertussis?

R. Si. En los estudios médicos, se ha demostrado que la Tdap
disminuye la frecuencia de pertussis en mds del 90%.

P, ;Puede una persona colocarse la vacuna Tdap
si recientemente recibid la vacuna Td?

R. Si. Una vacuna para prevenir el
tétanos y la difteria, llamada Td,
también se encuentra disponible

para adolescentes y adultos. Muchas
personas ya han recibido esta vacuna.
Debido a que la Td no protege contra
la pertussis, la Tdap sigue siendo
recomendable, independientemente
de cudndo se haya colocado la Td.

P, ;Se puede administrar la Tdap junto con otras vacunas?

R. Si.
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P, ;Por qué es necesaria la Tdap para los adolescentes
y adultos?

R. La Tdap es la primera vacuna para proteger a adolescentes
y adultos contra la pertussis. La historia de las vacunas contra la
pertussis en los Estados Unidos es larga y complicada.

Las vacunas contra la difteria, la pertussis y el tétanos se introdujeron
en la década de 1920. En los afios 40, estas tres vacunas fueron
combinadas en una sola inyeccién (llamada DTP).

El componente de pertussis de la vacuna DTP se elaboraba matando
bacterias enteras productoras de pertussis con una sustancia

quimica llamada formaldehido. El componente de pertussis de la
DTP se denominaba pertussis “de células enteras” debido a que se
usaban bacterias enteras para elaborarlo. La vacuna se administré

a nifios pequefios y redujo significativamente la incidencia de
hospitalizaciones y muertes por pertussis. Sin embargo, la vacuna
causé también en raras oportunidades efectos secundarios que podian
ser graves, como convulsiones, fiebre alta y llanto persistente.

En los afios 90, comenzd a utilizarse una vacuna mds segura contra
la pertussis. Esta vacuna se elaboré mediante la purificacién e
inactivacién con formaldehido de varias protefnas de pertussis.
Puesto que esta nueva vacuna contra la pertussis era mds pura y

no contenia bacterias enteras, se la llamé vacuna acelular contra la
pertussis (o aP). Esta nueva vacuna contra la pertussis se combind
con las vacunas contra la difteria y el tétanos en una combinacién
llamada DTaP. La vacuna DTaP causé una menor cantidad y
frecuencia de efectos secundarios de manera que reemplazé a la DTP
y se recomendd para todos los nifios pequefios. Lamentablemente, la
vacuna DTaP no se podifa usar en adolescentes y adultos debido a que
sus efectos secundarios (como fiebre, dolor de cabeza, fatiga y dolor
¢ hinchazén en el sitio de la inyeccién) fueron frecuentes en personas
de 7 afios de edad o mds.

Aunque las vacunas DTP y luego la DTaP previnieron la pertussis

en nifios pequefios, la inmunidad contra la pertussis disminuyd
progresivamente. Como consecuencia, la enfermedad sigue siendo
comun en adolescentes y adultos. Cada afio, hasta 1 millén de
adolescentes y adultos de los Estados Unidos se infectan con pertussis.

Los investigadores descubrieron que al reducir las cantidades

de proteinas de difteria y pertussis contenidas en la vacuna, los
adolescentes y adultos no experimentaban la alta tasa de efectos
secundarios que se observaba con la DTaP. La designacién “Tdap”
refleja el hecho de que la vacuna contiene una menor cantidad de
protefna diftérica (de ahi la “d” mindscula) y menores cantidades de
protefnas de pertussis (de ahf la “p” mindscula) que la DTaP

P, ;Es la pertussis mds grave en los beb

R. Si. Debido a que la trdquea de un bebé es mucho mds pequefia
que la de los nifios mayores o adultos, los bebés tienen muchas
mads probabilidades de morir a causa de la pertussis. Los bebés
normalmente contraen la enfermedad de los adolescentes y adultos
que viven en la misma casa. Aproximadamente de 15 a 20 bebés

en los EE.UU. mueren cada afio debido a la pertussis. Casi todos
son menores de 4 meses de edad; demasiado temprano para haber
estado totalmente protegidos por la vacuna DTaP. La disponibilidad
de la vacuna Tdap permite que los adolescentes y adultos obtengan
proteccion contra la enfermedad y reduce asi las probabilidades de
que los bebés se infecten con la bacteria.

Puesto que los bebés pequefios contraen la pertussis y no estdn
totalmente protegidos hasta haber recibido varias dosis de la vacuna
DTaP, los proveedores de atencién médica recomiendan que los nifios
mds grandes y los adultos de su entorno deben estar protegidos; esto
se conoce como estrategia “capullo” (cocooning). Los adolescentes y
adultos que vayan a estar en contacto con bebés también deberfan
recibir una dosis de la vacuna Tdap antes de la llegada del bebé. Las
madres deben solicitar que se les coloque la vacuna Tdap antes de
abandonar el hospital con sus bebés recién nacidos si no la recibieron
durante el embarazo.
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