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Objetivos
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Examinar los itinerarios de vacunación publicados por los Centros

para el Control de Enfermedades (CDC) para el año 2024 
1

Identificar los cambios principales en los itinerarios de vacunación

de niños y adultos para el 2024 
2

Listar las vacunas aprobadas recientemente y destacar 

información relevante sobre las vacunas actuales y emergentes
3

Reconocer las contribuciones del farmacéutico y técnicos de 

farmacia en los esfuerzos de inmunización
4



Itinerarios de 
vacunación 2024 
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¿Por qué los itinerarios de vacunación
deben actualizarse anualmente?

•Vigilancia epidemiológica

•Hallazgos de estudios clínicos

•Nuevas vacunas

• Información de seguridad
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Ajbjsljwlelwukhkjshh,kjhhfkkhshbj
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¿Qué entidad es responsible de actualizar y publicar
los calendarios de vacunación?
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• Evalúa evidencia científica sobre vacunas
nuevas y existentes

• Hace recomendaciones basadas en
evidencia

Comité Asesor sobre Prácticas
de Inmunización (ACIP)

• Establece los calendarios de vacunación
según las recomendaciones del “ACIP”

• Publica y actualiza los itinerarios con el
endoso de las respectivas organizaciones
de profesionales de la salud

Centros para el Control de 
Enfermedades (CDC)



Comité Asesor sobre Prácticas de Inmunización (ACIP)
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28-29 de febrero
de 2024

26-28 de junio
de 2024

23-24 de 
octubre de 2024

Recomendaciones
vacunas de RSV, 

COVID-19 e 
influenza temporada

2024-25 



Adiciones al itinerario

1. PCV20

2. Mpox 

3. Vacuna para VSR 

4. Anticuerpo monoclonal

para VSR 

5. Meningococo ABCWY

Cambios principales en itinerarios de 
vacunación en menores de 18 años para 2024

Eliminaciones

1. Vacunas bivalentes mRNA 

(COVID)

2. DT

3. PCV13

4. MenACWY-D
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*Se anadió sección de anejo para actualizaciones realizadas por ACIP* 

https://www.cdc.gov/vaccines/schedules/hcp/schedule-changes.html
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Itinerario de Vacunación 

de Niños y Adolescentes 

por Edad
Recomendaciones para personas 

de 18 años o menos,         

Estados Unidos, 2024

https://www.cdc.gov/vaccines/schedules/downloads/child/0-18yrs-child-combined-schedule.pdf



Pasos a seguir al utilizar el itinerario de vacunación
para niños y adolescentes (< 18 años)

1. Determinar las vacunas recomendadas por edad (Tabla 1)

2. Determinar el intervalo para ponerse al día con la vacunación (Tabla 2)

3. Evaluar la necesidad de recibir vacunas adicionales basado en condiciones 
médicas o indicación (Tabla 3)

4. Revisar los tipos de vacunas, frecuencia e intervalos de administración y 
consideraciones en situaciones especiales (Notas)

5. Revisar las contraindicaciones y precauciones para cada tipo de vacuna 
(Apéndice)

6. Revisar las guías nuevas o actualizadas del Comité Asesor sobre Prácticas 
de Inmunización (ACIP) (Anejos)

11https://www.cdc.gov/vaccines/schedules/downloads/child/0-18yrs-child-combined-schedule.pdf
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https://www.cdc.gov/vaccines/schedules/downloads/child/0-18yrs-child-combined-schedule.pdf
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https://www.cdc.gov/vaccines/schedules/downloads/child/0-18yrs-child-combined-schedule.pdf
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https://www.cdc.gov/vaccines/schedules/downloads/child/0-18yrs-child-combined-schedule.pdf



Adiciones al itinerario

1. Mpox 

2. Vacunas para VRS 

3. Meningococo ABCWY

Cambios principales en itinerarios de 
vacunación en mayores de 18 años para 2024

Eliminaciones

1. Vacunas bivalentes mRNA 

(COVID)

2. MenACWY-D

15

*Se anadió sección de anejo para actualizaciones realizadas por ACIP* 

https://www.cdc.gov/vaccines/schedules/hcp/schedule-changes.html
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Itinerario de Vacunación 

de Adultos
Recomendaciones para mayores 

de 18 años, Estados Unidos, 

2024

https://www.cdc.gov/vaccines/schedules/downloads/adult/adult-combined-schedule.pdf



17https://www.cdc.gov/vaccines/schedules/downloads/adult/adult-combined-schedule.pdf



18https://www.cdc.gov/vaccines/schedules/downloads/adult/adult-combined-schedule.pdf



Consideraciones al recomendar vacunas
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Decisión

clínica

compartida

Recomendación

basada

en edad

Recomendación

basada

en factores

de riesgo



Actualizaciones
2024
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Covid-19:     
Temporada 2024-25
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Datos epidemiológicos (COVID-19) en P.R. 
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https://www.salud.pr.gov/CMS/DOWNLOAD/8734
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https://www.salud.pr.gov/estadisticas_v2



Casos totales de COVID-19 en P.R. 
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https://www.salud.pr.gov/estadisticas_v2#casos



Vacuna COVID-19 temporada 2023-24
A. Datos de efectividad

1. No previene la enfermedad

2. Protección contra infección sintomática

3. Menos hospitalizaciones y visitas a sala de emergencia en

comparación con los no vacunados

4. Efectividad similar en los distintos grupos de edad, pero

disminuye con el tiempo
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Effectiveness of COVID-19 (2023-2024 Formula) vaccines.  Disponible en: https://www.fda.gov/media/179140/download

https://www.fda.gov/media/179140/download


Vacuna COVID-19 temporada 2023-24
B. Datos de seguridad

1. Recopilados a través de los sistemas de vigilancia “VAERS” y   
“VSD”

2. Perfil de seguridad favorable (3 años)
3. Rara ocurrencia de reacciones anafilácticas
4. Síntomas de reactogenicidad menos frecuentes en adultos

mayores
5. Muy raro el riesgo de miocarditis y pericarditis en varones de 

12-39 años

COVID-19 vaccine safety surveillance for the 2023-2024 season.  Disponible en: https://www.cdc.gov/vaccines/acip/meetings/downloads/slides-2024-06-26-28/04-

COVID-Duffy-508.pdf
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Vacuna COVID-19 temporada 2023-24
B. Datos de seguridad

6.  Señales estadísticas consideradas para monitoreo: 

a. Vacunas mRNA asociadas a Guillain Barré (> 65 años)

b. Ocurrencia de derrames isquémicos luego de administración*:

Moderna (> 65 años)

Pfizer (50-64 años)   

* La evidencia recopilada no fue clara ni consistente

COVID-19 vaccine safety surveillance for the 2023-2024 season.  Disponible en: https://www.cdc.gov/vaccines/acip/meetings/downloads/slides-2024-06-26-28/04-

COVID-Duffy-508.pdf
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**Bajas tasas de vacunación y recomendación en temporada 2023-24 



Vacuna de COVID-19 
Temporada 2023-24 vs. 2024-25
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• Monovalente

• Variante Omicron XBB.1.5
Temporada
2023-24

• Monovalente

• Linaje JN.1 Cepa KP.2 
preferiblemente 

Temporada
2024-25*

*Disponible en otoño 2024



Toda persona > 6 
meses de edad debe

recibir la vacuna
actualizada contra 
COVID-19 para la 

temporada 2024-25

29

Recomendación
de los CDC

https://www.cdc.gov/media/releases/2024/s-t0627-vaccine-recommendations.html



Consideraciones generales
Vacunas COVID-19 temporada 2024-25

• No se anticipan cambios en cuanto a:

1. Consideraciones clínicas

2. Manufactureros (Pfizer-BioNTech, Moderna y Novavax)

3. Presentaciónes y dosificación

4. Almacenamiento y manejo

5. Cobertura por planes médicos
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Guías para vacunación contra COVID-19
Temporada 2023-24 

American Pharmacist Association

Presentation title 31



https://www.pharmacist.com/Practice/COVID-19/COVID-19-Vaccines 



33https://www.pharmacist.com/Practice/COVID-19/COVID-19-Vaccines



Influenza     
Temporada 2024-25
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Datos epidemiológicos de influenza en P.R.  

35
https://www.salud.pr.gov/CMS/DOWNLOAD/8298



Cambios relevantes en las nuevas vacunas
para la temporada de influenza 2024-25
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Vacunas
tetravalentes

Vacunas
trivalentes

Temporada

2023-24  

Temporada

2024-25  

Cepa B/Yamagata fue removida por recomendación de la OMS y FDA



Vacunas de influenza temporada 2024-25
• Protegen contra H1N1 y H3N2 (Influenza A) y el virus del linaje B/Victoria 

(Influenza B)
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Vacunas a base de huevos 

embrionados

Vacunas recombinantes o de 

cultivos celulares

A/Victoria/4897/2022 

(H1N1)pdm09

A/Wisconsin/67/2022 

(H1N1)pdm09

A/Thailand/8/2022 (H3N2) 

(Actualizada)

A/Massachusetts/18/2022 

(H3N2)- like virus (Actualizada)

B/Austria/1359417/2021     

(linaje B/Victoria)

B/Austria/1359417/2021         

(linaje B/Victoria)

Disponible en: Centers for Disease Control and Prevention (CDC). Information for the 2024-2025 Flu Season. Available at: https://www.cdc.gov/flu/season/faq-flu-season-2024-2025.htm.                

Accedido el 30 de julio de 2024.



¿Cuándo vacunar contra influenza?
• Vacunar en septiembre/octubre (preferiblemente)*

• Evitar vacunar en los meses de julio y agosto excepto:

1. Preocupación de no poder vacunar más adelante

2. Embarazadas en su tercer trimestre de gestación

3. Niños que requieren dos dosis de la vacuna

4. Niños de cualquier edad que requieren solo una

dosis

*Se debe continuar vacunando durante toda la temporada

https://www.cdc.gov/flu/professionals/acip/summary/summary-recommendations.htm



Recomendaciones generales para vacuna de Influenza 
(temporada 2024-25)

Personas de 18-64 años  con 
transplantes de órganos sólidos 

que estén terapia con 
inmunosupresores 

• Vacuna contra la influenza:

• Trivalente inactivada de dosis 
alta (HD-IIV3)

• Trivalente inactivada con 
adyuvante (aIIV3)

Administrar vacuna

trivalente anualmente si

no existen

contraindicaciones en

> 6 meses de edad

https://www.cdc.gov/flu/professionals/acip/summary/summary-recommendations.htm



Recomendaciones generales
(temporada 2024-25)

1. Vacunar preferiblemente en los meses de septiembre y octubre

2. Se debe continuar vacunando durante toda la temporada
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Virus Respiratorio
Sincitial (VRS)
Temporada 2024-25    
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Virus Respiratorio Sincitial (VRS)
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Virus ARNm (cadena simple) 

Afecta principalmente a niños pequeños      
(< 5 años) y ancianos (> de 65 años)

Causa principal de bronquiolitis y 
pulmonía en niños menores de 1 año

Virus estacional (pico en otoño-invierno)



Vacunas para el VRS (Adultos) 
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Ajbjsljwlelwukhkjshh,kjhhfkkhshbj
bsc,kjhksehnf.ksnkhjcn,skjnf,cksnd
ncjms,

Ajbjsljwlelwukhkjshh,kjhhfkkhshbj
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ncjms,

Ajbjsljwlelwukhkjshh,kjhhfkkhshbj
bsc,kjhksehnf.ksnkhjcn,skjnf,cksnd
ncjms,

Nombre y 

manufacturero

Fecha de 

aprobación

Grupo de edad Dosis y ruta de 

administración

Adjuvanted RSVPreF3

(Arexvy®) GSK

3/mayo/2023

7/junio/2024

>60 años

50-59 años

0.5mL IM

(una dosis)

Bivalent RSVpreF

(Abrysvo®) Pfizer

Mayo/31/2023

Agosto/21/2023

>60 años

Embarazadas* 

(Semanas 32-36)

0.5mL IM

(una dosis)

mRNA-1345

mRESVIA® (Moderna)

Mayo/31/2024 >60 años 0.5mL IM

(una dosis)



Recomendaciones del ACIP para VRS  
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** Refuerzo no es requerido,

Temporada 2023-24 Temporada 2024-25

Adultos mayores de 60 años por

decision clínica compartida

Embarazadas en tercer trimestre

durante el 1 de septiembre al 31 

de enero (Abrysvo®)

Adultos 60-74 años:

- Dosis única si están a riesgo de RSV

* Enfermedad pulmonar o cardiaca

* Reside en “nursing home” o en

facilidad de cuidado prolongado

Adultos >75 años: 

- Dosis única de RSV (todos)

Embarazadas en tercer trimestre durante el 1 

de septiembre al 31 de enero (Abrysvo®)

https://www.cdc.gov/ncird/whats-new/cdc-updates-vaccine-recommendations-july-2024.html

https://emergency.cdc.gov/newsletters/coca/2024/012624.html#:~:text=The%20Centers%20for%20Disease%20Control,lower%20respiratory%20tract%20disease%20(LRTD)



¿Cuál es la recomendación del ACIP para pacientes
entre las edades de 50-59 años a riesgo de VRS?)

El Comité Asesor Sobre Prácticas de Inmunización 
(ACIP) en su reunión del 26 de junio de 2024, concluyó 
por mayoría en que NO hay evidencia suficiente para 
hacer una recomendación sobre la vacunación contra el 
VRS en adultos de 50 a 59 años

45
https://www.cdc.gov/vaccines/acip/meetings/downloads/slides-2024-06-26-28/11-RSV-Adult-Melgar-Roper-Britton-508.pdf



Recomendaciónes para protección contra el VRS 
en infantes

46
https://espanol.cdc.gov/rsv/immunizations-protect-infants/index.html.  Publicado el 5 de junio de 2024. Accedido el 8 de julio de 2024

https://espanol.cdc.gov/rsv/immunizations-protect-infants/index.html


Nirsevimab
• Anticuerpo monoclonal de larga duración

• Provee anticuerpos para proteger contra enfermedad severa por VRS

• Aprobado por la FDA para prevención de VRS en:

- Neonatos o infantes que nacen durante la temporada de VRS 

- Neonatos o infantes que entran a su primera temporada de VRS 

- Niños hasta los 24 meses que permanecen vulnerables a

enfermedad severa por VRS durante su segunda temporada de VRS

• Administración intramuscular 

• Puede administrarse simultáneamente con otras vacunas

47
https://espanol.cdc.gov/rsv/immunizations-protect-infants/index.html.  Publicado el 5 de junio de 2024. Accedido el 8 de julio de 2024

https://espanol.cdc.gov/rsv/immunizations-protect-infants/index.html
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https://downloads.aap.org/AAP/PDF/Nirsevemab-Visual-Guide.pdf



Viruela Símica (mpox)

49
https://www.paho.org/es/mpoxenfermedad



Viruela Símica (mpox) 
• Enfermedad transmitida por virus del género “Orthopox”

• Endémica en África

• Modo de transmisión: 

- contacto físico

- materiales o animales contaminados

• Se caracteriza por producir una especie de “sarpullido” que inicialmente
puede tener apariencia de granos o ampollas.  Causan dolor y picazón.

• Puede aparecer en manos, pies, pecho, rostro, boca y áreas genitales

https://www.cdc.gov/poxvirus/mpox/es/symptoms/index.html#:~:text



Otros signos y síntomas del mpox

• Fiebre
• Escalofríos
• Inflamación de los ganglios linfáticos
• Agotamiento
• Dolores musculares y de la espalda
• Dolor de cabeza
• Síntomas respiratorios

51
https://www.cdc.gov/poxvirus/mpox/es/symptoms/index.html#:~:text



Mayo 2022

Se reportan casos de 
mpox en países en

donde no es 
endémico

Julio 2022
Primera declaración

del mpox como
emergencia de salud
pública internacional
por parte de la OMS

Agosto 2022

FDA autoriza vacuna
de mpox para uso de 

emergencia

Octubre 2023

ACIP y los CDC 
recomienda vacuna

de mpox en itinerario
de adultos para > 18 

años a riesgo

Agosto 2024

La OMS vuelve a  
declarar como

emergencia de salud
pública internacional
el brote de mpox a 

nivel global

Cronología de los brotes recientes de mpox

Presentation title 52



Brote de viruela símica 2024

53
https://www.who.int/es/news/item/14-08-2024-who-director-general-declares-mpox-outbreak-a-public-health-emergency-of-international-concern. Accedido el 15 de Agosto de 2024

https://www.who.int/es/news/item/14-08-2024-who-director-general-declares-mpox-outbreak-a-public-health-emergency-of-international-concern
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https://www.salud.pr.gov/CMS/DOWNLOAD/6546



Vacuna contra la viruela símica
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https://www.cdc.gov/poxvirus/mpox/vaccines/index.html Accedido el 1 de Agosto de 2024

• Aprobada por FDA para prevención de mpox y viruela en >18 
años (JYNNEOS®)

• Aprobada por FDA para uso de emergencia (EUA) en <18 años

• Vacuna de virus vivo atenuado

*Vaccinia Ankara-Bavarian Nordic modificado (MVA-BN) 

• Administración subcutánea en 

• Dosificación: 0.5mL (2 dosis) 

* Dosis intradermal 0.1mL

https://www.cdc.gov/poxvirus/mpox/vaccines/index.html


Vacuna contra la viruela símica
• Preparación

- Descongelar hasta alcanzar temperatura ambiente antes de usarla. 

- Una vez descongelada, la vacuna puede mantenerse a una

temperatura de +2°C a 8 °C (de 36 °F- 46 °F) durante 4 semanas. 

- No vuelva a congelar.

56
https://www.cdc.gov/poxvirus/mpox/vaccines/index.html Accedido el 1 de Agosto de 2024

https://www.cdc.gov/poxvirus/mpox/vaccines/index.html


¿Quiénes deben recibir la vacuna? 

1. Hombres homosexuales, bisexuales,  hombres que tiene relaciones 
sexuales con hombres, transgéneros, género no binario o de género 
diverso y que en los últimos 6 meses ha tenido, o se considera a 
riesgo de tener: 

a. Una o más infecciones de transmisión sexual
b. Más de una pareja sexual, o contacto sexual o íntimo anónimo
c.  Sexo en un lugar de sexo comercial
d. Relaciones sexuales en asociación con un evento público grande en

un área geográfica donde está ocurriendo transmisión de la viruela
símica      

57https://www.cdc.gov/poxvirus/mpox/vaccines/index.html



¿Quiénes deben recibir la vacuna? 

2. Ha tenido contacto sexual o íntimo con una persona que corre el
riesgo de contraer la viruela símica, como se describió anteriormente.

3. Ha tenido contacto sexual o íntimo con alguien que pueda tener
viruela símica.  En este caso, se recomienda el vacunarse lo antes
posible después de la exposición, independientemente de su identidad
sexual o de género.

4. Riesgo ocupacional*

58

https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/71/wr/mm7122e1.htm
https://www.cdc.gov/poxvirus/mpox/vaccines/index.html
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https://wipr.pr/activan-plan-de-proteccion-para-empleados-hospitalarios-ante-la-amenaza-del-mpox/



Vacunas
antineumocóccicas

60



Vacunas antineumocóccicas 2023

• Polisacárida

• Conjugadas

61

Cubre un mayor número de serotipos

PPSV23 (Pneumovax 23®)

Proveen inmunidad duradera

PCV13 (Prevnar 13®), PCV15 (Vaxneuvance 15®)
y PCV20 (Prevnar 20®)



Actualización de vacunas antineumocóccicas
2024

• Se descontinua del mercado PCV13 (30 de abril de 2024)

• FDA autoriza nueva vacuna PCV21 para > 18 años
(17 de junio de 2024)

• ACIP recomienda PCV21 para > 19 años (27 de junio de 2024)

Y ahora… ¿Cuáles serán las nuevas recomendaciones? 

62



63https://www.cdc.gov/vaccines/acip/meetings/downloads/slides-2024-06-26-28/01-Pneumococcal-Loehr-508.pdf



PCV21 (Capvaxive®)
• Indicaciones (FDA): 

a. Prevención de neumonía causada por serotipos 3, 6A, 7F, 8,

9N, 10A, 11A, 12F, 15A, 15C, 16F, 17F, 19A, 20A, 22F,

23A, 23B, 24F, 31, 33F y 35B en >18 años

b. Prevención de enfermedad neumocóccica invasiva causada

por los serotipos 3, 6A, 7F, 8, 9N, 10A, 11A, 12F, 15A, 

15B, 15C, 16F, 17F, 19A, 20A, 22F, 23A, 23B, 24F, 31, 

33F y 35B en personas mayores de 18 años. 

64



65https://www.cdc.gov/vaccines/acip/meetings/downloads/slides-2024-06-26-28/04-Pneumococcal-Kobayashi-508.pdf



66
https://www.cdc.gov/vaccines/acip/meetings/downloads/slides-2024-06-26-28/04-Pneumococcal-Kobayashi-508.pdf
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Y si aún se te dificulta
seleccionar cuál es la 
vacuna antineumocóccica
que puede recibir tu
paciente…

68



69https://www.cdc.gov/vaccines/vpd/pneumo/hcp/who-when-to-vaccinate.html



Meningococo
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Vacuna MenABCWY (Penbraya®)
• Indicación:

- Prevención de enfermedad invasiva causada por Neisseria

meningitidis (serogrupos A, B, C, W, Y)

• Composición

- Serogrupo B (Trumemba®)

- Serogrupos ACWY (Nimenrix®)

• Aprobada para personas entre 10-25 años

• Dosificación:

- 0.5mL intramuscular por 2 dosis (separadas por 6 meses)

71



Recomendación del ACIP

• Administrar MenABCWY cuando está indicado administrar MenACWY y

MenB en la misma visita a:

1. Individuos saludables entre 16-23 años cuando se favorece la

administración de MenB por desición clínica compartida

2. Niños mayores de 10 años con alto riesgo de sufrir enfermedad

meninngocóccica que necesiten ambas vacunas (MenACWY y 

MenB)

72



Chicungunya
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Chicungunya
• Se transmite por picadura de mosquito infectado

• Síntomas:

- fiebre

- dolor en inflamación en articulaciones

- dolor muscular y de cabeza

- “rash”

• No existen medicamentos específicos para su tratamiento

• Se recomienda la vacuna para algunos viajeros

74https://www.cdc.gov/chikungunya/php/transmission/index.html



Vacuna contra el chikungunya (IxChiq®)
• Vacuna viva atenuada

• Dosis: 0.5 mL intramuscular (dosis única)

• Contiene el antígeno liofilizado (vial) y una jeringuilla con agua estéril para 
reconstitución

• Efectos adversos:

- Dolor en lugar de inyección

- Dolor de cabeza, fatiga, dolor muscular y en articulaciones, fiebre y

náuseas

75



Recomendaciones del ACIP
• Viajeros

A. Personas > de 18 años viajando a lugares donde hay brote

B. Personas viajando a lugares en donde no hay un brote al momento,

pero hay evidencia de transmission en humanos en los pasados 5 años

* Mayores de 65 años con condiciones médicas y que 

tengan riesgo de exposición moderada (2 semanas) 

* >18 años con estadía prolongada (> 6 meses)

* Riesgo ocupacional independiente de viaje

76https://www.cdc.gov/chikungunya/hcp/vaccine/index.html



Dengue
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Vacunas en el horizonte
• Chicungunya

- Dosis única

- Indicación: > 12 años

- “Virus-like particles”

- Fecha estimada: primera mitad del 2025

• Vacuna meningocóccica pentavalente
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Contribuciones del personal farmacéutico
en la vacunación

1. Educación basada en evidencia

2. Accesibilidad a las vacunas

3. Desarrollo de alianzas comunitarias

4. Contribución a la salud pública
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Preguntas
post-prueba
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1. ¿Cuál de los siguientes es un anticuerpo 
monoclonal incluido en el calendario de 
vacunación 2024, indicado para la prevención o 
profilaxis del virus respiratorio sincitial?

a. Jynneos®
b. Beyfortus®
c. Penbraya®
d. Abrysvo®



83

2. Entre las siguientes vacunas, ¿cuál ha sido 
eliminada de los calendarios de vacunación 2024 
de los CDC debido a su remoción del mercado de 
los Estados Unidos?

a. PPSV23

b. PCV15 

c. PCV13

d. PCV20
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3. Entre las vacunas disponibles contra el VRS, ¿qué 
característica varía?

a. Dosificación
b. Indicación para pacientes > 60 años
c. Ruta de administración
d. Indicación para pacientes embarazadas durante 

las semanas 32 a 36 de gestación para prevenir 
el VRS en los recién nacidos.
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4. Para un adulto que recibe la nueva vacuna 
antimeningocócica del serogrupo A, B, C, W, Y; 
¿cuál es el esquema de dosificación típico? 

a. 1 mL por vía intramuscular x 1 dosis
b. 0.5 mL por vía intramuscular x 2 dosis
c. 0.25 mL por vía subcutánea x 2 dosis
d. 1.2 mL por vía subcutánea x 1 dosis
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5. La siguiente vacuna puede administrarse por vía 
subcutánea o intradérmica, y debe almacenarse 
congelada hasta que esté lista para ser utilizada o 
puede conservarse a temperatura ambiente por 4 
semanas hasta su uso:  

a. Vacuna recombinante inactivada contra el
VRS

b. Vacuna contra la viruela símica
c. Vacuna antineumocócica conjugada (20-valente)
d. Ninguna de las anteriores



Referencias
1. Centers for Disease Control.  Schedule Changes & Guidance.  Disponible en: https://www.cdc.gov/vaccines/hcp/imz-schedules/changes-

guidance.html?CDC_AAref_Val=https://www.cdc.gov/vaccines/schedules/hcp/schedule-changes.html.  Accedido el 2 de junio de 2024

2. Recommended Child and Adolescent Immunization Schedule for ages 18 years or younger; 2024 U.S..  Disponible en: 

https://www.cdc.gov/vaccines/schedules/downloads/child/0-18yrs-child-combined-schedule.pdf.  Accedido el 2 de junio de 2024

3. Recommended Adult Immunization Schedule for ages 19 years or older; 2024 U.S. Disponible en:     

https://www.cdc.gov/vaccines/schedules/downloads/adult/adult-combined-schedule.pdf.  Accedido el 2 de junio de 2024.

4. Effectiveness of COVID-19 (2023-2024 Formula) vaccines.  Disponible en: https://www.fda.gov/media/179140/download.  Accedido el 

12 de julio de 2024. 

5. COVID-19 vaccine safety surveillance for the 2023-2024 season.  Disponible en: 

https://www.cdc.gov/vaccines/acip/meetings/downloads/slides-2024-06-26-28/04-COVID-Duffy-508.pdf.  Accedido el 12 de julio de 

2024.

6. CDC Recommends Updated 2024-2025 COVID-19 and Flu Vaccines for Fall/Winter Virus Season.  Disponible en: 

https://www.cdc.gov/media/releases/2024/s-t0627-vaccine-recommendations.html.  Accedido el 12 de julio de 2024.

7. Summary: ‘Prevention and Control of Seasonal Influenza with Vaccines: Recommendations of the Advisory Committee on Immunization 

Practices (ACIP)—United States, 2023-24’.  Disponible en: https://www.cdc.gov/flu/professionals/acip/summary/summary-

recommendations.htm. Accedido el 12 de julio de 2024.

87

https://www.cdc.gov/vaccines/hcp/imz-schedules/changes-guidance.html?CDC_AAref_Val=https://www.cdc.gov/vaccines/schedules/hcp/schedule-changes.html
https://www.cdc.gov/vaccines/schedules/downloads/child/0-18yrs-child-combined-schedule.pdf
https://www.cdc.gov/vaccines/schedules/downloads/adult/adult-combined-schedule.pdf
https://www.fda.gov/media/179140/download
https://www.cdc.gov/vaccines/acip/meetings/downloads/slides-2024-06-26-28/04-COVID-Duffy-508.pdf
https://www.cdc.gov/media/releases/2024/s-t0627-vaccine-recommendations.html


Para obtener el certificado
de Educación Continua 

1. Log in en tu cuenta de CFPR.org

2. Click en MI CUENTA

3. Click en HISTORIAL DE CURSOS

4. Seleccionar el curso

5. Completar la evaluación y Prueba

6. Guardar o imprimir el Certificado
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ACCESS CODE

CPE MONITOR

24IM

Tiene hasta el 5 de octubre para 
completar la evaluación y prueba

y poder obtener su certificado
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¡Gracias por su atención! 

Blanca I. Ortiz Pharm.D., GCG
blortiz@nova.edu

mailto:blortiz@nova.edu

