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@ Estoy embarazada.
¢ Deberia recibir la vacuna contra la
COVID?

Para la mayoria de las personas, recibir la vacuna contra la COVID lo antes
posible es la opcién mas segura.

Sin embargo, los ensayos que estan probando la vacuna en mujeres
embarazadas y que estdn amamantando no se han completado.

La siguiente informacién la ayudara a tomar una decisién informada sobre
si vacunarse o no contra la COVID mientras estd embarazada o intentando
quedar embarazada.

Sus opciones:

Esperar para
obtener mas
informacién sobre
la vacuna en el

embarazo

Recibir la vacuna
contra la COVID
en cuanto esté

disponible

¢ Cudles son los beneficios de vacunarse contra la COVID?

1. La COVID es peligrosa. Es mas peligrosa para las mujeres
embarazadas. s

e Las pacientes con COVID que estan embarazadas
tienen 5 veces mas probabilidades de terminar en
una unidad de cuidados intensivos (UCI) o con un .
ventilador que las pacientes con COVID que no estan
embarazadas.'

o Los partos prematuros podrian ser mas comunes para las mujeres
embarazadas con COVID grave, pero otras complicaciones como los
mortinatos no parecen haber aumentado.?

e Las mujeres embarazadas tienen mas probabilidades de morir debido a la
COVID que las mujeres de la misma edad que no estan embarazadas y
tienen COVID.3#

2. La vacuna contra la COVID previene el 95 % de las infecciones de COVID.

e Mientras las infecciones de COVID aumentan en nuestras comunidades, su
riesgo de contraer COVID también aumenta.

e Recibir la vacuna evitara que contraiga COVID y la ayudara a evitar
contagiar a las personas que la rodean.
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3. La vacuna contra la COVID no puede contagiarla de COVID.
e La vacuna contra la COVID no es una vacuna de virus vivos.>

e Lavacuna contra la COVID NO contiene ingredientes que se sepa que son
nocivos para las mujeres embarazadas o los fetos.

e Se administran muchas vacunas a modo de rutina en el embarazo y son
seguras (por ejemplo, tétanos, difteria y gripe).

En la pagina 5 puede obtener mas detalles sobre cémo actua la vacuna.

¢ Cudles son los riesgos de recibir la vacuna contra la COVID?

1. La vacuna contra la COVID atin no ha sido probada en mujeres embarazadas.

e La vacuna se ha probado en mas de 20,000 personas, y no hubo ningin
efecto secundario grave. No obstante, no se ha probado en mujeres
embarazadas.

e No tenemos datos sobre si la vacuna funciona bien en el
embarazo como lo hizo en el estudio de personas no

embarazadas. ‘
e No tenemos datos sobre si existen desventajas -.

exclusivas para el embarazo, como efectos
secundarios diferentes o un aumento del riesgo de aborto -
espontaneo o anormalidades fetales.

2. Las personas que reciban la vacuna probablemente tengan algin efecto
secundario.
o Sibien no se reportd ningln efecto secundario grave, muchas personas
tuvieron algunos efectos secundarios. Los efectos secundarios de la
vacuna fueron:

+ reacciones en el lugar de la + dolores musculares (38 %)
inyeccion, como dolor en el « escalofrios (32 %)
brazo (84 %) + dolor en las articulaciones (24 %)
- fatiga (62 %) « fiebre (14 %)

+ dolor de cabeza (55 %)

e Alrededor del 1 % de las personas tuvieron fiebre alta (mas de 102 °F
[38.9 °C]). Fiebre alta persistente durante el primer trimestre del embarazo
podria causar el riesgo de defectos congénitos o aborto espontaneo. Por
esos motivos, podria decidir retrasar su vacuna contra la COVID hasta
después del primer trimestre.

e Los CDC recomiendan usar Tylenol (acetaminofén) durante el embarazo si
tiene fiebre alta.

¢Qué recomiendan los expertos?

La COVID es muy peligrosa y se puede contagiar muy facilmente. Por este
motivo, “la vacuna contra la COVID de Pfizer estd recomendada para personas
de 16 afios o mas en la poblacién de EE. UU. bajo la Autorizacién de Uso de
Emergencia de la FDA.” (CDC)®
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No obstante, como todavia no hay estudios de mujeres embarazadas, no hay
recomendaciones claras para las mujeres embarazadas. Esto es estandar para un
farmaco nuevo y no se debe a una preocupacién especifica con esta vacuna.

La Sociedad de Medicina Materno-Fetal recomienda encarecidamente que las
mujeres embarazadas tengan acceso a las vacunas contra la COVID.
Recomiendan que cada persona hable con su profesional sanitario con respecto
a su decisién personal.’

El Colegio Americano de Obstetras y Ginecdlogos recomienda que no se debe
negar la vacuna contra la COVID a las mujeres embarazadas que cumplen con los
criterios de vacunacion.®

¢En qué otra cosa debo pensar para ayudarme a tomar una
decisién?
Asegurese de entender tanto como pueda sobre la COVID
y la vacuna. Consulte a una fuente de confianza, como su

partera o médico. En la pagina 5 hay mas informacion
sobre la vacuna.

Piense en su propio riesgo personal.

Mire las columnas a continuacién y piense sobre su riesgo
de contraer COVID (izquierda) Piense sobre su seguridad,
ipuede permanecer segura? (derecha)

Los riesgos de enfermarse de COVID
son mayores si...
| Tiene contacto con personas fuera
de su grupo familiar que no usan
mascarillas

Si no tiene un mayor riesgo de contraer

COVIDYy...

| ...siempre puede usar una mascarilla

| ...ustedy las personas con las que
vive pueden mantener la distancia

| Tiene 35 afios de edad o mas fisica de los demas durante todo su
| Tiene sobrepeso embarazo
| Tiene otros problemas médicos | ...su comunidad NO tiene muchos
como diabetes, presion arterial casos de COVID o estos no estan
alta o enfermedad cardiaca en aumento
] Es fumadora | ...cree que la vacuna en si misma la
| Pertenece a un grupo racial o pone nerviosa (le preocupan mas
étnico de minoria, o su comunidad los riesgos desconocidos que
tiene un alto indice de infecciones contagiarse de COVID)
por COVID. ] ...ha tenido una reaccién alérgica

| Trabaja en atencién a la salud’

grave a una vacuna

Si tiene un mayor riesgo de contraer
COVID, probablemente sea l6gico
recibir la vacuna.

...seria l6gico para usted esperar a que
haya mas informacion.
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¢Qué pasa con la lactancia materna?

La Sociedad de Medicina Materno-Fetal informa que no existen

motivos para creer que la vacuna afecta la seguridad de la leche ‘

materna.” Cuando tenemos una infeccién o recibimos una vacuna
nuestros cuerpos producen anticuerpos para combatir la infeccién.
Los anticuerpos formados a partir de vacunas administradas
durante el embarazo se pasan a la leche materna y luego al bebé
para ayudarlo a prevenir infecciones. Como la vacuna no contiene el
virus, no hay riesgo de que la leche materna contenga el virus.

Resumen

1. La COVID parece causar mas dafos a las mujeres embarazadas
que a las mujeres de la misma edad que no estdn embarazadas.

2. Se considera que los riesgos de recibir la vacuna contra la COVID
durante el embarazo son pequefios pero no se conocen en su totalidad.
3. Deberia tener en cuenta su propio riesgo personal de contraer
COVID. Si su riesgo personal es alto, o si hay muchos casos de
COVID en su comunidad, probablemente sea légico para usted
recibir la vacuna mientras estd embarazada.

4. Recibir la vacuna durante el embarazo es su decision.

¢Qué piensan las médicas embarazadas?

Sabemos que la COVID puede ser devastadora en el embarazo, y sabemos que
la vacuna no contiene virus vivos. Como alguien que esta por entrar en su tercer
trimestre y que trabaja en las primeras lineas de esta enfermedad, para mi la
decisién es clara, pretendo ser la primera en la fila en cuanto me permitan
recibirla. (Médica embarazada del Departamento de Emergencias)

Me pone un poco nerviosa recibir algo que no ha sido probado en pacientes
embarazadas. Las primeras etapas del embarazo es una época de muchos
nervios, incluso sin lo desconocido de una nueva vacuna. Por tanto, analicé junto
con mi pareja y mis médicos, los riesgos y beneficios de recibirla o no recibirla
como trabajadora de primera linea. Finalmente decidi que deberia recibir la
vacuna. (Médica embarazada del Departamento de Emergencias)

Todavia estoy amamantando a mi bebé, y creo que el riesgo de exponer a mi
bebé y a mis otros hijos y a mi pareja a la COVID es un riesgo mucho mayor que
cualquier riesgo tedrico que pueda tener esta nueva vacuna. Decidi vacunarme en
cuanto se ponga a disposicién. (Médica de Obstetricia/Ginecologia en lactancia)

¢ Tiene mas preguntas? Llame a su médico o partera para hablar sobre
su propia decisién personal.



[ 7 NANTUCKET
COTTAGE HOSPITAL

MASSACHUSETTS GENERAL HOSPITAL AFFILIATE

NZ
1911

¢ Tiene opiniones sobre esta herramienta?

¢Le resulto atil esta ayuda para tomar decisiones? Témese un
momento para darnos sus opiniones y comentarios sobre esta
herramienta de ayuda para tomar decisiones https://is.gd/COVIDVac
o escanee el cédigo QR a continuacién. jNecesitamos su ayuda!

Comentarios sobre su experiencia con la vacuna

Si decide vacunarse, recibird una “hoja informativa de V-safe” con instrucciones

sobre el sitio web de V-safe y la aplicacion para reportar sintomas después de su
vacuna. Esto ayudara a los investigadores a hacer un seguimiento de los efectos
secundarios y aprender mas sobre cdmo funciona la vacuna.

Mas informacidén sobre la vacuna contra la COVID

;. Como actia la vacuna contra la COVID?

e Lavacuna contra la COVID de Pfizer es una vacuna de ARNm (ARN
mensajero).

e EI ARNm no es algo nuevo, nuestros cuerpos estan llenos de él. Las vacunas
de ARNm se han estado estudiando durante las Ultimas dos décadas.

e Las vacunas de ARNm imitan la forma en la que actdan los virus. El ARNm
es como una tarjeta de receta que entra en su cuerpo y prepara una receta
por un breve lapso de tiempo. La receta es para una pequefa parte del
virus (como la proteina de la espicula viral).

e Cuando esta espicula viral es liberada de las células, el organismo la
reconoce como un cuerpo extrafio y el sistema inmunitario responde. Esta
respuesta inmunitaria es la causante de los sintomas de efecto secundario
(como dolores y fiebre) pero conduce a una mejor inmunidad.

e El ARNm se descompone rapidamente, por lo que solo dura un breve
lapso de tiempo.

e Asi es como actlan también otros virus, como el virus del resfriado; los virus
usan nuestro cuerpo y nuestras células para elaborar sus proteinas. Luego
nuestro sistema inmunitario ataca esas proteinas para mantenernos sanos.

e No hay ningun virus vivo en esta vacuna y no hay forma de que la vacuna
pueda provocar COVID a las personas.®
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¢Qué mostraron las investigaciones?
Sabemos que el ensayo de la vacuna de Pfizer de mas de 40,000 personas
mostré que la vacuna disminuye las probabilidades de contraer COVID y la forma
grave de COVID. En este estudio, 20,000 personas recibieron la vacuna y 20,000
personas recibieron un placebo (como una pildora de azucar).
e Después de una dosis, la vacuna presentd aparentemente un 50 % de
efectividad. Después de 2 dosis, la vacuna mostré un 95 % de efectividad.
e En otras palabras, por cada 100 personas que contrajeron COVID en el
grupo del placebo, solo 5 contrajeron COVID en el grupo de la vacuna.
e Hubo 9 casos de COVID grave en el grupo del placebo y 1 caso en el
grupo de la vacuna.
e No hubo ninguna preocupaciéon de seguridad grave.

Uso pretendido: Esta herramienta de ayuda de toma de decisiones se disefid para el uso de
mujeres embarazadas (y mujeres que planean quedan embarazadas) y estadn considerando
recibir la vacuna contra el COVID-19, asi como también para sus proveedores sanitarios, y sus
amigos y familiares. Fue creada por el grupo de trabajo Shared Decision-Making: COVID
Vaccination in Pregnancy (Toma de decisiones compartida: vacunacioén contra la COVID en el
embarazo) de la Facultad de Medicina de University of Massachusetts — Baystate. Este grupo
esta formado por expertos en las areas de Obstetricia/Ginecologia, Medicina Materno-Fetal,
Toma de Decisiones Compartida y comunicacion de riesgos, Medicina de Emergencia e
investigaciones actuales sobre COVID-19. Las preguntas deben dirigirse a la Dra. Elizabeth
Schoenfeld, Elizabeth.Schoenfeld@bhs.org. Los comentarios y opiniones referentes a la
utilidad de esta herramienta de ayuda de toma de decisiones pueden dirigirse a través de la
encuesta (consulte el enlace en la pagina 5).

B aySt d t e University of
@1 H ea lt h m Massachl};setts

UMASS.Medical School

Esta herramienta de toma de decisiones se puede reproducir y distribuir sin
permiso adicional. Actualizado el 14 de diciembre de 2020.
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