INFORMACION

CARACTERISTICAS

- Tipo de vacuna: vector viral no replicante basada en

adenovirus modificado genéticamente
« Indicacion: poblacion =18 afios y < 55 ainos

- Presentacion: vial multidosis de 4 ml (8 dosis/vial) o 5 ml (10 dosis/vial).
- Envases con 10 viales.

ALMACENAMIENTO

- Contraindicaciones: alergia a componente de la vacuna o a
dosis previa

- Precauciones: posponer en enfermedad febril aguda o
infeccion

- Eficacia: con dos dosis aprox. 59,5% (intervalo 4-12
semanas). Dependiendo de edad, comorbilidades y cepas
en estudio

- Suspension de incolora a ligeramente marrén, transparente a ligeramente
opaco y libre de particulas

NO REQUIERE RECONSTITUIR NI HOMOGENEIZAR. NO AGITAR
- Administracion de las dosis: 2 dosis

+ Via administracion: IM en Deltoides
- Reacciones adversas: mas frecuentes después de la 2.2 dosis. En general son sintomas

- Refrigerada -2-8 °C sin
abrir, tiempo maximo 6
meses.
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_~ Primera: dia 0 - Mantener almacenado

en el envase original
para proteger de la luz

™ Segunda: entre las 10y 12 semanas de la 1.2

leves que pasan a los pocos dias.

NO COADMINISTRAR CON OTRAS VACUNAS,
INTERVALO MINIMO ENTRE 1.2Y 2.2 DOSIS DE 10 A 12 SEMANAS

COMPLETAR LA PAUTA CON LA MISMA VACUNA

— Muy frecuentes: sensibilidad, dolor y calor —en la zona del pinchazo—; dolor de cabeza o
fatiga; dolor muscular o malestar; escalofrios o temperatura alta, dolor articular y naduseas
— Frecuentes: hinchazén y enrojecimiento en la zona de inyeccion, fiebre, vémitos y diarrea

USO Y ADMINISTRACION

FORMA DE USO

- No es necesario homogeneizar ni agitar

- Anote la fecha y la hora del primer uso en el
frasco. Desechar el frasco después de seis
horas. Durante ese periodo de tiempo puede
estar entre 2°Cy 25°C.

MATERIAL
NECESARIO

« Para la administracion: jeringas de 1 o 2 ml (calibracion 0,1 ml), preferentemente
de 1 ml para una mayor exactitud en la dosis, y agujas de punta roma (carga) y
= 25Gx1 0 23Gx1de bioseguridad para inyeccién, preferiblemente de bajo volumen
. muerto para extraer el maximo numero de dosis de cada vial
« Contenedores de residuos punzantes y productos biolégicos

» Material para tratar reaccion anafilactica

ADMINISTRACION

. Inspeccionar visualmente el frasco para confirmar que no hay otras particulas

y que no se observa decoloracion

. Limpiar el tap6n con antiséptico
. Inyectar 0'5 ml de aire, para compensar la presion en el interior del vial una vez

se realiza la extraccion

. Extraer 1 dosis (0,5 ml) Eliminar posibles burbujas de aire con la aguja dentro del vial para

evitar pérdidas. Después, sacar la jeringa con la aguja de carga del vial (preferentemente
aguja de punta roma) y aspirar un poco con el émbolo para extraer el
liquido de la aguja de carga y no perder volumen de la dosis en el cambio de aguja

. Cambiar de aguja

. Administrar IM en Deltoides

. Desechar inmediatamente jeringas y agujas en el contenedor de bioseguridad
. Mantener a la persona vacunada en observacién 20 minutos

. Recordar al paciente que aunque empieza a generarse algo de protecciéon

a partir de la tercera semana de la primera dosis, no se generara inmunidad completa hasta 15 dias
después de la 2.2 dosis. La vacuna no exime del cumplimiento de todas las medidas preventivas
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En una primera fase, y hasta que se disponga de estudios de seguridad y efectividad, no administrar a menores de 18 afios ni a mayores de 55 afios. No administrar a embarazadas sin consultar a un

profesional sanitario, valorando riesgos y beneficios individuales.




