RECOMENDACIONES PARA ADMINISTRAR LA

VACUNA TRIPLE VIRICA A NINOS ALERGICOS

AL HUEVO

En Espafa estan comercializadas dos vacunas frente a sarampién, rubéola y
parotiditis (triple virica): Vacuna triple MSD® (Sanofi Pasteur MSD) y
Priorix ® (GSK). Dichas vacunas se utilizan de forma generalizada en la
poblacion infantil.

Dos de los componentes de esta vacuna (sarampién y parotiditis) se obtienen a
partir de virus vivos atenuados cultivados en fibroblastos de embrion de pollo,
de donde surge la preocupacion por la posible presencia de proteinas de huevo y
su administracion a individuos alérgicos al huevo.

Hasta el 2004, como habia alternativas (Triviraten® y Moruviraten ®), se
recomendaba usarlas a pesar de que la remota probabilidad de sufrir una
reaccion grave tras la vacunacion con la vacuna triple virica convencional en un
individuo alérgico al huevo.

Las personas con historia de reacciones anafilacticas tras la ingesta de huevo se
consideraban de riesgo tras la administracion de vacunas cultivadas en
fibroblastos de embrion de pollo.

Los datos actuales sugieren que las reacciones anafilacticas por vacunas de
parotiditis y/o sarampién no se asocian a la hipersensibilidad a antigenos del
huevo, sino a otros componentes de la vacuna (como gelatina). El riesgo de
reaccion alérgica grave tras triple virica es extremadamente bajo y las pruebas
cutaneas con la vacuna no son predictivas de reaccion alérgica tras la vacuna.



Este comité recomienda:

e Todos los nifios alérgicos al huevo pueden vacunarse
en su centro de vacunacion con la vacuna triple
virica habitual, debiendo permanecer en el centro 60
minutos tras la vacunacion.

e Solo en los casos de los nifios que hayan presentado
reaccion anafilactica grave tras la ingesta de huevo
se recomienda vacunacion en el centro hospitalario.
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