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Resumen

Las secuelas secundarios por la inoculacion de las vacunas contra SARS-CoV-2 en América
Latina y europa han sido objeto de atencion, aunque la mayoria de los efectos secundarios
ocurren horas o dias después de la vacunacion, se han reportado casos raros de efectos
adversos. Por lo tanto, el objetivo general de la investigacion es determinar las secuelas por
la inoculaciéon de la vacuna contra el SARS-CoV-2 en Latinoamérica y Europa. La
metodologia aplica se llevo a cabo bajo un disefio no experimental, descriptivo de tipo
transversal, mediante una revision de busqueda bibliogréfica, las variables estudiadas fueron
extraidas mediante articulos de Redalyc, Scielo y Dialnet, entre otros. Se eligieron articulos
de acceso libre al texto completo, luego se realizé un analisis de los resultados relevantes de
cada articulo, de modo que se filtraron los articulos con relacion al tema de estudio. Los
resultados sefalan que entre las principales reacciones adversas presentadas después de
haberse colocado la vacuna contra el SARS-CoV-21 se encontraron el dolor de brazo con un
31,98 %, dolor de cabeza con un 15,4 % y fiebre con un 13,95 %; ademas, es necesario
destacar la reaccion por su gravedad, aunque poco comun, de la dificultad para respirar en
un 0,6%. Por lo cual, se concluye que las vacunas producidas por varias compaiiias
farmacéuticas pueden causar efectos secundarios de leves a graves, que pueden ocurrir a
cualquier edad y durante un periodo de tiempo corto o largo, pero mas a menudo con agentes

farmacoldgicos y no farmacoldgicos y pueden tratarse facilmente.

Palabras clave: Coronavirus; Inoculacion; Reacciones; Secuelas; Vacuna; SARS-CoV-2
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Abstract

The secondary consequences of the inoculation of vaccines against SARS-CoV-2 in Latin
America and Europe have been the subject of attention, although most side effects occur
hours or days after vaccination, rare cases of adverse effects have been reported. Therefore,
the general objective of the research is to determine the consequences of inoculation with the
SARS-CoV-2 vaccine in Latin America and Europe. The applied methodology was carried
out under a non-experimental, descriptive, cross-sectional design, through a literature search
review, the variables studied were extracted through articles from Redalyc, Scielo and
Dialnet, among others. Articles with free access to the full text were chosen, then an analysis
of the relevant results of each article was carried out, so that the articles were filtered in
relation to the topic of study. The results indicate that among the main adverse reactions
presented after receiving the SARS-CoV-21 vaccine were arm pain with 31.98%, headache
with 15.4% and fever with 13%. .95%; In addition, it is necessary to highlight the reaction
due to its severity, although uncommon, of difficulty breathing in 0.6%. Therefore, it is
concluded that vaccines produced by various pharmaceutical companies can cause mild to
severe side effects, which can occur at any age and for a short or long period of time, but
more often with pharmacological and non-pharmacological agents and They can be easily

treated.

Keywords: Coronavirus; Inoculation; Reactions; Aftermath; Vaccine; SARS-CoV-2
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Introduccion

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) declaro desde marzo 2020 como una nueva
pandemia mundial al COVID-19, producida por una cepa mutante de coronavirus el SARS-
CoV-2, misma que género en todo el mundo, en el siglo 21, una severa crisis economica,

social y de salud, nunca antes vista (1).

Sin lugar a dudas, el COVID-19 ha comprometido a un sinnumero de personas adultas,
provocando desde sintomas leves a graves que pueden requerir hospitalizacion pero,
principalmente, la poblacion mas afectada son los adultos de 60 afios en adelante, cuya

vulnerabilidad se ve relacionada con patologias de base e incluso aspectos étnicos (2).

Las vacunas tienen grandes y diversos beneficios entre lo que se destaca la proteccion de la
salud, ya que inmunizan frente a virus y bacterias que causan enfermedades graves y/o
mortales, ademas controlan y eliminan enfermedades, previenen algunos tipos de cancer y
enfermedades degenerativas (3). Por lo que no solo inmunizan a la persona que se le

administra, sino que protegen a las de su alrededor lo que se conoce como efecto rebafio.

No obstante, las inmunizaciones con vacunas son estrategias necesarias para ayudar a
combatir diferentes patologias. Segun la Organizacion Mundial de la Salud una vacuna es
una suspension de microrganismos muertos o atenuados, o de productos procedentes de los
mismos, que ayudan a crear inmunidad contra alguna enfermedad (4). De esta manera las
vacunas contra el COVID-19 son un instrumento bésico y necesario para ayudar a combatir
la enfermedad, con el fin de conseguir la inmunidad colectiva y romper la cadena de

transmision para reducir la morbilidad y mortalidad.

En América Latina, se ha administrado la vacuna de Pfizer/BioNTech en paises como
Argentina, Brasil, Chile, Colombia, Ecuador, Pert1 y Uruguay. Ademas, Chile ha iniciado
una nueva campaia de inoculacion con una vacuna monovalente contra la COVID-19, cuyo
inmunogeno cuenta con la autorizacion de uso de la Agencia Europea de Medicamentos

(EMA) y de la Administracion de Alimentos y Medicamentos (AMA) (5).
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Cabe destacar, que se han dedicado enormes y rapidos esfuerzos para producir vacunas
efectivas para frenar la transmision del SARS-CoV-2 y disminuir la mortalidad, existen
varios grupos de vacunas: las de ARN (Pfizer, Moderna), las de vector viral en adenovirus
(CanSino, AstraZeneca, Sinovac, Johnson & Johnson), vacuna de subunidades proteicas
(Novavax, Dynavax, Sanofi, algunas en fase II-1II), otras de ADN y virus vivo atenuado que

iniciando investigacion (6).

En lo que respecta a la vacuna Sinovac, también llamada CoronaVac, es de virus inactivado
cultivado en células renales de mono verde africano, concentrado, purificado y adsorbido con
hidréxido de aluminio que actia como un agente adyuvante, dos estudios manifestaron
eficacias distintas frente a su uso: 50.38% en Brasil y 83.5% en Turquia al ser administrada
en dos dosis separadas por un periodo de dos semanas (7). Cabe resaltar que en Latinoamérica
Sinovac se ha considerado preferentemente para su uso respecto de otras vacunas mas

complejas en su manejo.

En consecuencias, tras vacunarse algunas personas presentan sintomas, de leves a
moderados, porque su sistema inmunitario estd haciendo que se distribuyan mas células
inmunitarias, a la vez que aumenta la temperatura corporal para matar mas facilmente a los
virus, algunos de los efectos secundarios tipicos son: dolor en el lugar de inyeccion, fiebre,
cansancio, cefaleas, mialgias, escalofrios y diarrea (8). La probabilidad de que ocurran varia

en funcion de cada vacuna.

Por otro lado, Alvarez, et al. (9) refiere que las vacunas contra el SARS-CoV-2 provocan una
serie de sintomas que no son siempre los mismos, ya que varian segin la condicion del
individuo, es asi, que resulta importante realizar estudios constantes sobre las reacciones

adversas.

Las vacunas contra la COVID-19 que se encuentran actualmente en aplicacion han mostrado
una inmunogenicidad prometedora con un grado variable de eficacia contra el desarrollo de
la enfermedad moderada o severa, asi como un perfil de seguridad aceptable (10). La

administracién de segundas dosis de inmunizacion proporciona una respuesta inmunologica
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mas robusta en todas las vacunas y para situaciones de emergencia la OMS ha aceptado el

uso de seis de ellas hasta la fecha (11).

A nivel de América Latina y Europa se inici6 la vacunacion priorizando al personal de salud,
adultos mayores y personas con comorbilidades, grupos poblacionales mas vulnerables de
enfermar gravemente y morir por esta enfermedad, sin embargo en abril 2021 se encontro
disminuciéon en hospitalizacion y mortalidad en la poblacion priorizada vacunada,
indistintamente del tipo o marca de la vacuna (12). También, se compard la variacion segiin

el sexo, teniendo en cuenta el riesgo de mortalidad por esta enfermedad entre ambos grupos.

En Europa, las vacunas contra el SARS-CoV-2 han sido un elemento clave en la lucha contra
la pandemia de COVID-19. Seglin un estudio realizado por la Organizacion Mundial de la
Salud en 34 paises de la Region Europea entre diciembre de 2020 y marzo de 2023, las
vacunas han salvado al menos 1,4 millones de vidas en Europa gracias a su eficacia (13). En
junio de 2022, casi nueve de cada diez adultos (el 86 %) de la Union Europea (UE) estaba

totalmente vacunado (14).

La Agencia Europea de Medicamentos (EMA) supervisa constantemente los informes sobre
cualquier vacuna experimental contra la COVID-19 debe cumplir los rigurosos requisitos y
los Dichos requisitos no difieren de los de cualquier otra vacuna producida y utilizada en la
UE (15). La Comision Europea present6 la Estrategia Europea de Vacunas para acelerar el
desarrollo, la fabricacion y la utilizacion de estos medicamentos frente a la COVID-19,
garantizando a la ciudadania de la Union Europea un acceso equitativo en igualdad de

condiciones.

Como actaan las vacunas contra el COVID-19

Los diferentes tipos de vacunas actian de diferentes formas para brindar proteccion, pero,
con todos los tipos de vacunas el organismo se queda con un suministro de linfocitos T de
"memoria", ademas de linfocitos B que recordaran cémo combatir ese virus en el futuro. Por
lo general, después de la vacunacion el organismo demora algunas semanas en producir

linfocitos T y linfocitos B (16). A veces, después de la vacunacion, el proceso de generar
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inmunidad puede causar sintomas, por ejemplo fiebre. Estos sintomas son signos normales

que indica que el organismo est4 generando inmunidad.

Por lo tanto, la presente investigacion se justifica debido a que las vacunas contra el SARS-
CoV-2 funcionan exponiendo al cuerpo a una version inactivada o atenuada del virus o a
partes del virus, lo que desencadena una respuesta inmunitaria, por lo cual esto ayuda al
organismo a desarrollar inmunidad contra el virus sin tener que contraer la enfermedad, cabe
destacar, que los efectos secundarios posteriores a la vacunacion, como la reactogenicidad,
son signos normales de que el organismo esta respondiendo a la vacuna, estos efectos suelen
ser leves y temporales, como dolor en el lugar de la inyeccion, fatiga, dolor de cabeza o fiebre
baja, la inoculacion de la vacuna contra el SARS-CoV-2 ha demostrado ser segura y efectiva
en la induccion de inmunidad contra el virus, con efectos secundarios generalmente leves y
transitorio, los estudios han evaluado la inmunogenicidad de las vacunas contra el SARS-

CoV-2, demostrando la generacion de anticuerpos en respuesta a la vacunacion.

La siguiente investigacion se llevd a cabo debido a que actualmente se han evidenciado
ciertas secuelas de las vacunas de la COVID-19, resultando importante aportar datos que
puedan repercutir en la vitalidad de los seres humanos. De tal manera, que se fij6 como
objetivo determinar las secuelas por la inoculacion de la vacuna contra el SARS-CoV-2 en
Latinoamérica y Europa.

Material y Métodos

En el presente estudio se llevd a cabo un disefio no experimental, descriptivo de tipo
transversal, en el cual se analizaron las reacciones adversas provocadas por las vacunas
contra la COVID-19 durante el transcurso de los tltimos cuatros afos ya que el problema
a estudiar es concreto porque recopila, analiza e interpreta los posibles efectos

secundarios percibidos en la poblacion tras la vacunacion.

Se llevd a cabo una revisidon mediante una busqueda bibliogréfica utilizando los términos
incluidos en el DeCS Anti-Vaccination Movement, Vaccination refusal, Epidemics, COVID-
19 e Impacts on health, relacionados entre ellos por los operadores booleanos OR y AND, en

Google Scholar y en las siguientes bases de datos, la busqueda de informacion utiliz6 fuentes
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primarias como articulos, tesis, informes técnicos, folletos y memorias de presentacion,
seleccionadas en funcion de su relevancia para el tema de investigacion y el aporte critico de

otros investigadores que apoyaron la investigacion.

Asi mismo, se eligieron articulos de acceso libre al texto completo, luego se realizé un
analisis de los resultados relevantes de cada articulo, de modo que se filtraron los articulos
con relacion al tema de investigacion revisando las referencias bibliograficas de los articulos
antes escogidos, fueron recolectados y consultados para conseguir la informacion necesaria

y veridica.

Las variables estudiadas fueron extraidas mediante los articulos de la pagina de Redalyc,
Scielo y Dialnet, informacion donde los autores fueron citados desde el 2020 al 2023, se
utiliza informacion de fuentes directas e indirectas, comenzando en orden cronolédgico,
buscando en bases de datos cientificas académicas mediante la busqueda de palabras clave
relacionadas con el tema de investigacion y utilizando variables para compilar resultados
consistentes, esto nos permitio analizar, investigar y seleccionar informacion util de otros

investigadores para ayudarnos a escribir el contenido.

Métodos

El presente trabajo se hace uso de métodos tedricos y empiricos, entre los métodos teoricos,
se utilizan métodos historicos y logicos para ilustrar la evolucion del impacto de la
vacunacion con la vacuna SARS-CoV-2 en América Latina y Europa. Los métodos empiricos
se basan en la realidad y en la propia experiencia sobre este tema, este estudio se centrd en
la investigacion de datos e informacion y aplicé métodos analiticos descriptivos con la
capacidad de explicar el impacto de la vacuna SARS-CoC-2 en la poblacion, la investigacion
descriptiva permiti6 identificar las caracteristicas, rasgos y perfiles de personas, grupos,

comunidades, procesos, objetos u otros fendémenos a analizar.

Resultados
En Latinoamérica, en Ecuador, el Ministerio de Salud Publica (MSP) determin6é que se
presentaron varias reacciones adversas en cuanto a las vacunas de coronavirus, entre las que

se destacan como mas frecuentes: el dolor en el sitio de puncion con un 84 % y como la
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menos frecuente al escalofrio con el 2,1%, acompafiados de mareo, sincope, cefalea, fatiga y
fiebre (17). Entre las reacciones graves infrecuentes estan: angina de pecho en un 56,4 %,

aumento de troponina en un 41,7 % y miocarditis con 40,3 %.

En la investigacion de Guzman (6) “Reacciones cutaneas inmediatas tardias a las vacunas
para COVID-19”, en sus resultados indican que todas las vacunas causan reacciones locales
y sistémicas transitorias (dolor local, astenia, dolor corporal: muscular y articular, fiebre,
cefalea), algunas han causado eventos neurologicos severos como sindrome de Gillian-Barré,
mielitis transversas y fendmenos trombdticos a diversos niveles con trombocitopenia. Dentro

de los casos clinicos sefialados por el autor, se encuentran los siguientes:

Casos clinicos
Caso 1. Masculino de 62 afios de edad que recibi6 primera dosis de vacuna Pfizer el 12 de

marzo de 2021, 15 dias después de la vacuna inicia con edema de orejas, parpados, manos,
en diferentes dias durante un mes, aparicion de ronchas diseminadas fugaces que cambian
de sitio. Nunca manifest6 dificultad ventilatoria. Fue tratado con diversos antihistaminicos
con escasa respuesta. Después de la segunda dosis (16 abril de 2021) las lesiones se
exacerbaron. Hasta el momento recibe fexofenadina y ebastina, pero la urticaria no ha sido

controlada por completo.

Caso 2. Femenino de 74 afos de edad que recibe vacuna Moderna en San Diego,
California. Presenta inmediatamente astenia, dolor corporal generalizado, diaforesis
nocturna de cinco a seis noches. Al noveno dia inicia con una placa eritematosa,
redondeada de bordes mal definidos de 9 x 8 cm de didmetro en el sitio de la vacunacion.
Consulté por telemedicina y resolvié con hidrocortisona topica al 1%. La segunda dosis

solo presentd malestar general y excesiva fatiga.

Caso 3. Masculino de 20 afios sano, sin medicamentos, quien inicia dermatosis entre seis
y siete dias después de haber recibido vacuna Moderna. Consistia en una placa eritemato-
edematosa en la cara interna del brazo vacunado, media 15 x 8 cm, ardorosa y pruriginosa.
Tres dias después lesiones eritematosas bilaterales y simétricas en cara interna de ambos
muslos con morfologia "en blanco de tiro", ademas placas de 6 a 8 mm afectando dorso y
palma de ambas manos. El laboratorio s6lo mostrd elevacion de la PCR ultrasensible,

descartamos la posibilidad de herpes simple. La biopsia de piel mostré importante

®
Vol.8-N° 1, 2024, pp. 4845-4861 Journal Scientific MQRInvestigar 4853



Vol.8 No.1 (2024): Journal Scientific ‘ﬁalnvestigar ISSN: 2588—0659
https://doi.org/10.56048/MQR20225.8.1.2024.4845-4861

espongiosis con formacion de vesiculas intraepidérmicas, infiltrado inflamatorio intenso

de polimorfonucleares y linfocitos de predominio perivascular.

Fuente: Guzman. (6)

En europa, la Agencia Espafiola de Medicamentos y Productos Sanitarios publico su
decimoséptimo informe de farmacovigilancia de las vacunas contra el coronavirus y ha dado
algunas novedades sobre los efectos secundarios de la inoculacién, no ha habido
actualizaciones al respecto durante los tltimos dos meses, pero la mayoria de las noticias han
sido consejos y aclaraciones sobre evaluaciones que ya se han realizado (18). El 11 de
septiembre de 2022 se han administrado en Espafia 102.965.566 dosis de vacunas contra la
Covid-19 y se han notificado 80.941 eventos adversos, en donde 79 casos reportados por

100.000 dosis administradas.

Efectos secundarios por la inoculacion de la vacuna contra el SARS-CoV-2 en europa

Los acontecimientos notificados con mas frecuencia siguen siendo molestias generales
(fiebre y malestar general), trastornos del sistema nervioso (dolor de cabeza y mareos) y
trastornos musculoesqueléticos (mialgia y dolor en las articulaciones). El 65% de las
reacciones fueron reportadas por profesionales médicos y el 35% por el publico. En cuanto
a los grupos demograficos, la mayoria de los episodios fueron reportados por mujeres (73%),

principalmente en el grupo de edad de 18 a 65 afios (87%) (18).

De los 80,941 reportes de eventos adversos, 13,627 fueron clasificados como graves porque
requirieron hospitalizacion o fueron prolongados, causaron discapacidad o malformaciones
congénitas severas o persistentes, o pusieron en peligro la vida o fueron fatales, este ultimo

ha ocurrido en 467 casos al 11 de septiembre.

Los resultados del autor Castelo et al. (19) en su investigacion “Reacciones adversas en
personas vacunadas contra la COVID-19”, sefiala que referente a las reacciones adversas
presentadas segun el tipo de vacuna detalladas en la Tabla 1 se determind que la vacuna mas
aplicada fue Comirnaty con un 47,65 %, la misma que ocasion6 el mayor porcentaje de

sintomas con un 29,36 % en las personas inoculadas, de las cuales el 39,6 % presentaban dos
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dosis. El total de las reacciones adversas se clasificaron como no grave por lo que no

requirieron tratamiento farmacoldgico ni hospitalizacion.

Tabla 1

Inmunizacion a los sintomas presentados luego de recibirla vacuna.

Reacciones adversas posterior a recibir Ia vacuna contra la COVID 19

Inmunizacion ante la COVID-19 si No Total
No. % No. % No. %

Comirnaty 69 29,36 43 18,29 112 47,65
CoronaVac 39 16,60 30 128 69 29,36

Nombre de las .

vacunas Vaxzevria 18 7,70 13 5,50 31 13,19
Covidencia 18 7,70 5 2,10 23 9,80
Total 144 61,3 91 38,70 235 100
Una dosis 31 13,20 14 6,00 45 19,10

Dosis inoculadas Dos dosis o3 39,60 66 28,10 159 67,70

al paciente Tres dosis 20 8§50 11 470 31 13,20
Total 144 61,30 91 38,70 235 100,00

Fuente: Castelo et al. (19)

Por otro lado, en el grafico 1 se puede evidenciar que entre las principales reacciones adversas
presentadas después de haberse colocado la vacuna se encontraron: dolor de brazo con un
31,98 %, dolor de cabeza con un 15,4 % y fiebre con un 13,95 %; ademas, es necesario
destacar la reaccion por su gravedad, aunque poco comun, de la dificultad para respirar en

un 0,6%.

Grafico 1
Reacciones adversas presentadas al recibir la vacuna contra la COVI-19.

m Dolor en el brazo
Dolor de cabeza

M Fiebre

B Cansancio
Escalofrios
Mareos

m Otros

M Fatiga

Nauseas
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Fuente: Castelo et al. (19), reacciones adversas en personas vacunadas.

En el estudio de Paneluisa y Peralta (20) denominado “Efectos secundarios percibidos por la
vacunacion contra la Covid-19” identifica en la Tabla 2 los principales efectos secundarios
relacionados con el lugar de residencia y el género, en donde 34 participantes tuvieron
reacciones leves, incluyendo edema, eritema, picazén y nduseas, con una tasa del 57%,
incluidos 25 de areas urbanas y 9 de areas rurales. Por otro lado, “el 28% restante no presento
efectos secundarios por la vacunacion, y del 100% de la poblacion encuestada, solo el 13%
presentd efectos secundarios de moderados a graves como fiebre, dolor de cabeza, dolores
musculares y articulares, siendo las zonas urbanas las mas afectadas, el género femenino fue

quien notd mas efectos secundarios tras la vacunacion”.

Tabla 2
Efectos secundarios en relacion con residencia y genero.
Efectos leves: Efectos moderados a
Residencia/género | edema, eritema, | severos: fiebre, cefalea, | Ninguna | No sé
prurito, nausea mialgia, artralgia

Rural 9 3 1

Femenino 5 2

Masculino 4 1 1
Urbana 25 5 16 1

Femenino 20 3 9

Masculino 5 2 7 1
Total general 34 8 17 1
Porcentaje 57% 13% 28% 2%

Fuente: Paneluisa y Peralta. (20)

Cuando se analiz¢ el estado de infeccion después de la vacunacion en relacion con los efectos
secundarios, en la Tabla 3 se encontrd que sélo 12 personas, o el 57%, se infectaron después
de experimentar efectos secundarios leves. Mientras tanto, sdlo seis participantes, o el 29%,
contrajeron COVID-19 después de experimentar efectos secundarios de moderados a graves,
finalmente, tres personas (14%) que padecieron la enfermedad dijeron que nunca habian

experimentado ningtn efecto secundario.
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Tabla 3
Enfermedad luego de la aplicacion de la vacuna.

Efectos secundarios No No sé Si
Efectos leve.s: edezma, eritema, 13 4 12 (57%)
prurito, nausea
Efectos moderados a severos: R
fiebre, cefalea, mialgia, artralgia 2 6(29%)
Ninguna 14 3 (14%)
No sé 1

Fuente: Paneluisa y Peralta. (20)

Por tanto, la informacion recopilada muestra que la percepcion valorada por la poblacion fue
favorable ante los efectos secundarios, ya que son menos preocupantes al sufrir la infeccion
por el coronavirus, sin embargo, las mujeres experimentaron mas efectos secundarios que los
hombres porque su sistema inmunologico produce mas antigenos, los efectos secundarios
que percibe la inoculacién son edema, eritema y picazén en el lugar de la vacunacion, y
fiebre, dolor de cabeza, mialgias y artralgias corresponden a efectos secundarios de
moderados a severos, estando la mayoria de la poblacién a la espera de los efectos
secundarios correspondientes.
Discusion

Las vacunas contras el COVID-19 han causado reacciones sistémicas similares a la infeccion
por el virus SARS-CoV-2 y en general, son de gravedad leve a moderada, los efectos
secundarios mas comunes observados entre los receptores de la vacuna en la muestra fueron
dolor en los brazos, dolores de cabeza y en algunos casos, dificultad para respirar,

informacion semejante que se demuestran en los resultados.

En base a lo anterior, se puede evidenciar que en el trabajo realizado por Guzman (6) en sus
resultados indica que, todas las vacunas causan reacciones locales y sistémicas transitorias
como dolor local, astenia, dolor corporal: muscular y articular, fiebre, cefalea, algunas han
causado eventos neurologicos severos como sindrome de Gillian-Barré, mielitis transversas

y fendmenos tromboticos a diversos niveles con trombocitopenia.

En esta investigacion todos los inoculados manifestaron que las reacciones adversas tuvieron

un nivel de intensidad no grave, en el cual solo fue necesario el uso de tratamiento
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farmacoldgico sin hospitalizacion; datos semejantes se encontraron en la publicacion de
Becker M, et al. (20), en el que sefialan que las reacciones adversas presentadas en su muestra

de 675 personas fueron leves, de corta duracion, de aproximadamente 2 a 3 dias.

Los efectos secundarios por la inoculacion de la vacuna contra el SARS-CoV-2 en europa
siguen siendo molestias generales como fiebre y malestar general, trastornos del sistema
nervioso como dolor de cabeza y mareos y trastornos musculoesqueléticos como mialgia y
dolor en las articulaciones, las reacciones fueron reportadas por profesionales médicos y por
el publico, la mayoria de los episodios fueron reportados por mujeres principalmente en el
grupo de edad de 18 a 65 afios, algunos casos fueron clasificados como graves porque
requirieron hospitalizacion o fueron prolongados, causaron discapacidad o malformaciones

congénitas severas o persistente (18).

Los autores Aguirre y Gémez (22), sefialan que ante “El inicio de la vacunacion masiva
contra la COVID-19 se generan dudas sobre la seguridad de las vacunas en pacientes con
antecedentes de alergias, la aplicacion de las vacunas no debe ser obstaculizada en pacientes
que no tengan contraindicaciones, siempre teniendo en cuenta seguir un abordaje sistematico

que permita identificar a aquellos que requieran valoracion previa”.

Lo antes indicado coincide con lo expuesto por Castelo et al. (19) quien determind que la
vacuna mas aplicada fue Comirnaty, misma que ocasiond el mayor porcentaje de sintomas
en las personas inoculadas, el total de las reacciones adversas se clasificaron como no grave
por lo que no requirieron tratamiento farmacologico ni hospitalizacion, entre las principales
reacciones adversas presentadas después de haberse colocado la vacuna se encontraron: dolor
de brazo, dolor de cabeza y fiebre, ademas, es necesario destacar la reaccion por su gravedad,

aunque poco comun, de la dificultad para respirar.

Paneluisa y Peralta (20), sefiala que los principales efectos secundarios relacionados con el
lugar de residencia y el género tuvieron reacciones leves, incluyendo edema, eritema, picazoén
y nauseas, en areas urbanas y areas rurales. Por otro lado, se presento efectos secundarios de

moderados a graves como fiebre, dolor de cabeza, dolores musculares y articulares, siendo
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las zonas urbanas las mas afectadas, el género femenino fue quien notd6 mas efectos

secundarios tras la vacunacion.
Conclusiones

Se concluye que las vacunas producidas por varias compaiiias farmacéuticas pueden causar
efectos secundarios de leves a graves, que pueden ocurrir a cualquier edad y durante un
periodo de tiempo corto o largo, pero mas a menudo con agentes farmacologicos y no
farmacologicos y pueden tratarse facilmente, los acontecimientos notificados con mas
frecuencia en molestias generales son fiebre y malestar general, trastornos del sistema
nervioso como dolor de cabeza y mareos y trastornos musculoesqueléticos como mialgia y

dolor en las articulaciones.

El grupo de pacientes no completamente vacunados tiene caracteristicas hibridas comunes
entre pacientes completamente vacunados y no vacunados, una limitacion en las
investigaciones hace poco probable que se puedan sacar conclusiones definitivas, pero al
mismo tiempo, la inmediatez del proceso epidemioldgico hace que la infeccion grave por
SARS-CoV-2 en pacientes completamente vacunados pueda tener diferentes caracteristicas
evolutivas y complicaciones que conviene conocer, otra limitacion es la falta de variantes del
virus, esto puede influir tanto en la respuesta inmune como en la respuesta de la cohorte a la
infeccion, futuros estudios con muestras mas grandes ayudaran a perfilar ain mas estos

resultados.
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