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RESUMEN

El presente trabajo tuvo como objetivo general identificar los efectos
secundarios leves, moderados y atipicos mas comunes posteriores a la administracion
de la vacuna SARS-CoV-2 en los periodos de cero a doce semanas luego de la
aplicacion de la primera dosis y en las primeras cuatro semanas después de la
segunda dosis, manifestados por el personal de los hospitales de Diagnostico de El
Salvador durante marzo a septiembre del afio 2021. Para ello se realizd un estudio
cuantitativo, de tipo descriptivo y disefio transversal. Se realiz6é un cuestionario dirigido
a los empleados de dicha institucion, con lo que se logr6 una muestra de 669
respuestas, que corresponde a un 77% de todo el personal. Las personas participantes
se ubican 55% en el género femenino y 45% en el masculino, y en el rango de edad
de 19 y 39 afos, que representan un 95%. De estos, un 11% presentaron
comorbilidades previas al estudio. Por otro lado, mas del 50% de la poblacion recibié
dosis de vacuna Moderna, reportando efectos secundarios tanto en la primera y la
segunda dosis en mas del 60%. Los efectos secundarios que mas frecuentemente se
reportaron fueron leves, entre ellos se encuentran mialgias, fiebre, cefalea, fatiga (en
mas del 50%), diarrea y alteraciones de la menstruacion (40% y 20%

respectivamente).

Palabras claves: vacuna, SARS COV 2, efectos secundarios



INTRODUCCION

Con la finalidad de erradicar la pandemia de la COVID-19, el Gobierno de El
Salvador inicié su programa de vacunacion contra el SARS-CoV-2 en marzo del 2021,
cuando ingresaron cuatro grupos de vacunas. En ese momento, se habilitaron 166
puntos de vacunacion, incluido el Megacentro de Vacunacion. La recepcion de
vacunas ha sido continua, con lo que se ha logrado un promedio de 45 000
aplicaciones diarias.

En el presente estudio se expuso una investigacion observacional sobre los
efectos secundarios de la vacuna contra el COVID-19 administrada en el afio 2021 al
personal de salud que labora en los hospitales de Diagndstico. El registro abarca
desde las cero a doce semanas posteriores a la aplicacion de la primera dosis, y las
primeras cuatro semanas posteriores a la segunda dosis. Para su desarrollo se ha
llevado a cabo una revision bibliografica que sera complementada con un cuestionario

descriptivo.

En el capitulo |, se expuso la situacion probleméatica de los efectos secundarios
asociados con la aplicacion de algunas de las vacunas que se encuentran en el pais

(Pfizer, Moderna, AstraZeneca y Sinovac).

El capitulo Il, se abordoé la situaciéon actual y los tipos de vacuna SARS-CoV-2
presentes en El Salvador, asi como su mecanismo fisiol6gico, con el fin de comprender
cudles son los posibles efectos secundarios que se pueden presentar posterior a su

administracion.

En el capitulo Ill, se explicé la metodologia de investigacion, la cual es
cuantitativa de tipo descriptiva corte transversal retrospectivo. En El Salvador, hasta la
fecha, no existen estudios sobre los efectos secundarios postvacunacion SARS-CoV-
2, por lo que se esperaria que este estudio se convierta en una contribucion al

seguimiento que lleva a cabo el Ministerio de Salud en el territorio salvadorefio.



El capitulo IV contiene la exposicion de los resultados obtenidos de la aplicacion
del instrumento de investigacion. Se logré6 una muestra de 669 respuestas, que

corresponde a un 77% de todo el personal de los hospitales de Diagndstico.

El capitulo V aborda la discusién, en la cual se analizan y expone el
comportamiento de los efectos secundarios observados luego de la aplicacion de la

vacuna contra la COVID-19 que ha sido administrada en el pais desde el afio 2021.

Por altimo, el capitulo VI contiene las conclusiones y las recomendaciones que

han surgido luego de la investigacion.



CAPITULO I. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

A. SITUACION PROBLEMATICA

A fines de diciembre del 2019, en Wuhan (provincia de Hubei, China), hubo un
conglomerado local de casos de neumonia. Posteriormente se determiné que habian
sido causados por un nuevo coronavirus identificado como SARS-CoV-2. La
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) declaré el 11 de marzo del 2020 el estado de
pandemial.

La COVID-19 ha afectado 221 paises y territorios. De acuerdo con el sitio web
Worldometers.info, hasta el 5 de noviembre del 2021 se reportaban casi 250 millones
de casos y mas de 5 millones de muertes debido a esta enfermedad.

El 10 de enero del 2020, los datos de la secuencia genética del SARS-CoV-2 se
compartieron a través de Global Initiative on Sharing All Influenza Data (GISAID), y el
19 de marzo de ese mismo afio, la industria farmacéutica mundial anuncié un
importante compromiso para abordar la COVID-19.

Con la finalidad de erradicar esta pandemia en el territorio, el Gobierno de El Salvador
inici6é su programa de vacunacion en marzo del 2021, cuando ingresaron cuatro grupos
de vacunas contra el SARS-CoV-2.

Los hospitales de Diagndstico brindaron consultas a pacientes vacunados que han
presentaron efectos secundarios posteriores a la aplicacion de la vacuna. Algunos de
los registrados fueron: dolor en el sitio de inyeccion, dolor de cabeza, cansancio,
dolores musculares, sensacion de fiebre, escalofrios, dolor articular, nauseas y
vomitos. Y esto lo vuelve un problema en salud para cada uno de los empleados, en
cuanto a la asistencia laboral, rendimiento fisico e intelectual, entre otros.



B. ENUNCIADO DEL PROBLEMA

¢ Cudles son los efectos secundarios leves, moderados y atipicos mas comunes
posterior a la administracion de la vacuna SARS-CoV-2 en los periodos de cero a doce
semanas luego de la aplicacion de la primera dosis y en las primeras cuatro semanas
después de la segunda dosis, manifestados por el personal de los hospitales de
Diagnéstico de El Salvador durante marzo a septiembre del afio 2021?

C. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

OBJETIVO GENERAL

Identificar los efectos secundarios leves, moderados y atipicos mas comunes posterior
a la administracion de la vacuna SARS-CoV-2 en los periodos de cero a doce semanas
luego de la aplicacion de la primera dosis y en las primeras cuatro semanas después
de la segunda dosis, manifestados por el personal de los hospitales de Diagnéstico de
El Salvador durante marzo a septiembre del afio 2021.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Determinar los efectos secundarios mas frecuentes correspondientes a cada
una de las vacunas administradas y con cual tipo de vacuna se ven asociados
principalmente.

2. Diferenciar los efectos secundarios mas comunes entre hombres y mujeres.

3. Relacionar los efectos manifestados por el personal de los hospitales de
Diagnostico de acuerdo con los grupos etarios.

4. Identificar los efectos secundarios manifestados por el personal de los

hospitales de Diagnéstico que adolece de enfermedades metabdlicas.



D. CONTEXTO DE LA INVESTIGACION

Los hospitales de Diagndstico cuentan con una poblacién total de 870 personas,
de las cuales 410 son hombres y 460, mujeres. Inici6 operaciones en 1978 por
iniciativa de un grupo de médicos movidos por el compromiso de establecer un hospital
dedicado a brindar la mejor atencién en salud con tecnologia de punta y profesionales
altamente capacitados. En la actualidad cuenta con dos sedes en San Salvador, una
localizada en la Colonia Médica y la otra, en la Colonia Escaldn, las cuales ofrecen
servicios como la Unidad de Emergencias 24/7; hospitalizaciones para adultos y nifios;
cuidados intensivos y cirugias de alta complejidad; estudios por diagnostico por
imagenes; estudios cardiovasculares, laboratorio de cateterismo vascular, entre otros.

Ambos hospitales cumplen horarios rotativos de 12 horas, diurnos o nocturnos,
con una cantidad especifica de personal por cada turno para cumplir con los

estandares de calidad de la institucion.
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Figura 1. Mapa Geografico de Hospitales de Diagnosticos



E. JUSTIFICACION

Al momento no existen estudios observacionales nacionales sobre este tema.
La generacion de este conocimiento en el contexto actual de pandemia es importante
no solo para contribuir en la expansion local del conocimiento cientifico en esta
materia, sino también en su utilizacion por instituciones locales en el desarrollo de
estrategias de comunicacion de riesgo para asegurar la aceptacion del proceso de
vacunacion por parte de la poblacion vulnerable. De igual manera, sera de gran
beneficio para la poblacion de los hospitales de Diagnadstico.

Una de las razones importantes para implementar estudios observacionales
especificos de pais, en este caso sobre efectos secundarios de las vacunas contra el
SARS-CoV-2, es que la personas pueden tener reacciones distintas al mismo
tratamiento, en funcion de su edad, sexo, peso, raza, etnia y otros factores. Al incluir
a personas de diversos origenes, los ensayos clinicos podrian mostrar si los

tratamientos son seguros y funcionan bien para personas de distintas comunidades.

La elaboracion de este reporte tuvo la finalidad de contribuir y abonar al registro
del Ministerio de Salud a nivel nacional, para investigaciones futuras y beneficiar a
todos los empleados de los hospitales de Diagndstico, y a la poblacion salvadorefia en
general, en especial, quienes desean profundizar sobre este tema.



CAPITULO Il. FUNDAMENTACION TEORICA

A. ESTADO ACTUAL

La vacunacion contra la COVID-19 inicié en los grupos de vulnerabilidad y al
momento ha incluido todos los grupos etarios a partir de los 12 afios de edad, lo que
volvio a El Salvador el primer pais de la region en abrir por completo la vacunacion a

la mayor parte de la poblacion?.

Fueron habilitados més de 166 puntos de vacunacion, incluido el Megacentro
del Hospital El Salvador. La recepcion de vacunas ha sido continua, con lo que se ha
logrado un promedio de 45 000 aplicaciones diarias. Los primeros lotes que arribaron

al pais contenian AstraZeneca, Sinovac, Pfizer y Moderna?l.

Todo indica que se continuaran recibiendo mas lotes del farmaco y que se
seguiran cumpliendo las estrictas medidas de seguridad y los estandares de eficacia
y calidad necesarios para que la poblacién siga recibiendo la vacuna de forma

voluntaria, gratuita y universal.

La emergencia generada por la pandemia de COVID-19 impulsé la busqueda
de instrumentos para controlarla o erradicarla. Esto llevo a la creacion de diferentes
plataformas.? Segun Labcorp Drug Development, en el afio 2021 se giraron
especificaciones en cuanto al proceso de desarrollo de las vacunas desde el comienzo
con la fase 0 o preclinica. En esta etapa se utilizaron tejidos aislados o animales como

los ratones.3

Las fases de estudio en humanos son cuatro*: en la fase 1, participaron 100
personas sanas, Yy tiene el propdsito de lograr la seguridad y efectos bioldgicos, asi
como su efectividad en desarrollar una capacidad inmune, y establecer dosis
correctas. En la fase 2, participaron varios cientos de personas y consiste en la
identificacion de los efectos secundarios mas comunes en el corto plazo®y cémo
responde el cuerpo en su capacidad de desarrollar inmunidad.® En la fase 3

participaron miles de voluntarios para recolectar datos estadisticos acerca de la



efectividad y la seguridad de la vacuna; asi como para identificar otros posibles efectos
secundarios que no hayan surgido en las fases anteriores. Es aqui donde ocurre la
aprobacion de la vacuna (11 de diciembre del 2020, la vacuna de Pfizer- BioNTech)’.
La fase 4 corresponde a la etapa de estudios posteriores a la aprobacién de la vacuna
y conlleva un seguimiento en uno o varios paises. La clave de esta etapa es evaluar
la efectividad real en grandes poblaciones y se puede tener informacion del monitoreo

y los efectos secundarios®.

Las vacunas contra el SARS-CoV-2° estan utilizando diferentes plataformas.
Estas son: vacunas de acido nucleico (ADN o ARN); vacunas recombinantes; vacunas
virales, basadas en vectores, vacunas vivas atenuadas, vacunas inactivadas, y

vacunas subunidad proteica'®.

Las vacunas de acido nucleico ADN O ARN son consideradas una vacuna
clasica y consiste en la introduccion de un antigeno en el cuerpo para producir una
respuesta inmune. Se utilizan fragmentos de ADN o ARN foraneos que contienen la
informacion genética suficiente para que el cuerpo humano sintetice uno o varios
antigenos del microorganismo contra el cual se desea generar inmunidad*!. Tras su
absorcion y la respuesta celular, los antigenos codificados en el acido nucleico pueden
provocar inmunidad humoral, asi como respuestas inmunes mediadas por células®?.
Las vacunas que estdn dentro de este grupo son la BNT162/Comirnaty
(Pfizer/BioNTech) y la mRNA1273 (Moderna).

Las vacunas proteicas recombinantes son aquellas donde se inserta el ADN del
microorganismo patdgeno en células bacterianas o de mamiferos para que repliquen
el antigeno contra el cual se desea obtener una respuesta inmune®3. Luego este
antigeno se purifica y se extrae para ser utilizado en la vacuna. Los sistemas de
replicacion procariotas incluyen bacterias como la E. Coli, asi como células de
mamiferos, levaduras o insectos. Se usan ampliamente debido a su facilidad de

manejo y su elevada capacidad de replicarse4.

La vacuna viral basada en vectores emplea una variedad de virus vivos

(replicantes, pero casi siempre atenuados) o virus no replicantes, disefiandolos para
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que codifiquen los antigenos del patégeno contra el cual se necesita crear inmunidad®.
Estos antigenos son introducidos a las células del hospedero por el virus vector; una
vez adentro, los antigenos se expresan y el hospedero es capaz de inducir respuestas

inmunes contra el patbgeno?®.

Las vacunas vivas atenuadas son las que provienen de patdgenos que se han
atenuado mediante procesos de laboratorio. Los microorganismos vivos proporcionan
estimulacién antigénica continua, lo que da tiempo suficiente para la produccion de
células de memoria. Debido a que se trata de organismos vivos, existe preocupacion
sobre la seguridad. Los patdgenos atenuados mutan y se comportan como un
microorganismo agresivo, causando enfermedades en los individuos vacunados o en

sus contactos?’.

Las vacunas de subunidad proteica consisten en una vacuna de subunidades
gue contiene exclusivamente la proteina S en forma de nanoparticulas termoestables,
con un adyuvante Matrix-M, basado en saponina, que se ha comprobado que se une
al receptor hACE2 (Tian 2020). Tras su inoculacién, la vacuna produce anticuerpos
frente a la proteina S, que bloquean la union al receptor, neutralizan al virus y protegen
frente a la infeccién por SARS-CoV-2. Da lugar también a respuesta inmune celular

(CD4+, CD8+ CD4+ células T helper, asi como células B frente al antigeno) 18.

Los reportes de efectos secundarios relacionados a vacunas COVID-19, segun
El Ministerio de Salud Costa Rica,'® solo se registran en 0.2% de la poblacion
vacunada, y dentro de las reacciones mas reportadas con la vacuna de Pfizer®® se
encuentran los trastornos del sistema nervioso?! (mayoritariamente la cefalea),
seguidos de trastornos en el punto de aplicacion (dolor local), de trastornos generales
(fiebre/febriculas), asi como trastornos de la piel (erupcién cutanea/rash) %2.

Para la AstraZeneca?? la cefalea también es la reacciéon mas frecuente, seguida
de fiebre o febricula, trastornos del sistema musculoesquelético (mialgias) y trastorno
general (dolor) 2425, El reporte diario del Gobierno de El Salvador dio a conocer el dia
27 de noviembre del 2021 un total de 9121 715 personas vacunadas, de las cuales
4406 187 tienen la primera dosis y 4034 763, la segundaZ®.
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La relaciéon de la vacunacion SARS-CoV-2 con los posibles efectos secundarios
en las mujeres en estado de gestacion puede llegar a ser desde severos hasta atipicos;
algunas embarazas no experimentan ningun efecto secundario, pero es comun tener
ligeros efectos como edema, eritema o dolor en el lugar de la vacuna, fiebre, dolor de

cabeza, fatiga, dolor muscular, escalofrios y nauseas?”’.

Otros efectos atipicos que podrian estar relacionados con la vacuna SARS-
CoV-2 luego de su administracion son el desarrollo de una trombocitopenia
autoinmune mediada por anticuerpos activados frente a la proteina PF4 que origina
una agregacion plaquetaria, 3% 33 un efecto detectado en una de cada 100 000 personas
vacunadas, y trombosis cerebral, de 0.22 a 1.57 afectados por 100 000 habitantes

cada afio, que se presentan entre el tercer y veintiunavo dia posterior a la vacunacion?®
29

Segun el Séptimo informe de farmacovigilancia de la Agencia Espafiola de
Medicamentos y productos Sanitarios (AEMPS), publicado en julio del 2021,
encontraron alteraciones en el ciclo menstrual como efectos secundarios” tras la
administracion de la vacuna SARS-CoV-2. Los casos conocidos reflejan que estos

cambios se producen durante uno a dos meses y después finalizan.*°
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CAPITULO IIl. METODOLOGIA DE INVESTIGACION

A. ENFOQUE Y TIPO DE INVESTIGACION

Este estudio fue cuantitativo, por su caracter de analisis estadistico, que tiene
por finalidad la cuantificacién de la informacion recolectada; de tipo descriptivo debido
a que la informacion se recolecto sin cambiar el entorno. Disefio transversal, por
hacerse en una Unica observacion en un tiempo determinado, y retrospectivo, porque

el andlisis es en el tiempo pasado.

B. SUJETO Y OBJETO DE ESTUDIO

I.LUNIDAD DE ANALISIS. POBLACION Y MUESTRA

Se ha trabajado con un total de 870 personas, de las cuales 410 son hombres
y 460 mujeres, de los hospitales de Diagndéstico, y se tomd una muestra de 669
personas, quienes oscilan en un rango de edades entre los 18 y los 56 afios.

Criterio de inclusion: trabajador de salud en los hospitales de Diagnéstico que
haya recibido una o dos dosis de vacuna contra el SARS-CoV-2 en los meses de marzo
a septiembre 2021, de las siguientes marcas: Sinovac, Pfizer, AstraZeneca o Moderna.

Criterio de exclusion: persona que no labore para los hospitales de Diagnéstico,
que no recibiera ninguna dosis de vacuna contra el SARS-Cov-2, que no complete el
cuestionario en su totalidad, que recibiera su primera dosis de vacuna posterior a
septiembre del 2021 o que recibiera una vacuna que no fuera de las siguientes marcas:

Sinovac, Pfizer, AstraZeneca o Moderna.

13



ASPECTOS ETICOS DE LA INVESTIGACION

El proceso se ha regido por los principios éticos fundamentales utilizados en
investigaciones humanas, tomados del informe “Principios éticos y pautas para la
proteccion de los seres humanos en la investigacion” (informe Belmont), los cuales

son:

e Respeto a las personas: protegiendo su autonomia, es decir, la capacidad que
tienen de decidir con toda libertad si desean o no participar en la investigacion.
Para ello, se ha formulado una interrogante sobre si desea patrticipar o no del
cuestionario (consentimiento informado) y se ha comunicado al participante el
objetivo de la investigacion.

e Beneficencia: se ha buscado incrementar al maximo los potenciales beneficios
para los sujetos que han participado de la investigacion y no causar ningun
dafo.

e Justicia: los sujetos parte de la investigacion han sido tratados con igualdad.
Por lo tanto, no se ha hecho una seleccién o muestreo, sino que se ha tomado

en cuenta a todo el personal de ambos hospitales.
Para lograr y evidenciar que nuestro trabajo esta regido bajo estos principios éticos,

el anteproyecto de investigacion fue sometido al comité de ética de la Universidad

Evangélica de El Salvador para su aprobacion (ver anexo ...).
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2.VARIABLES E INDICADORES

Las estadisticas descriptivas de las variables continuas se presentan como media y desviacion estandar, mientras que para
los datos categadricos se utilizan frecuencias y porcentajes.

Tema: “Relacién de efectos secundarios pos vacunacion SARS-CoV-2, primera y segunda dosis, en personal de hospitales de Diagnéstico, afo

20217

Enunciado del problema: ¢, Cuales son los efectos secundarios leves, moderados y atipicos mas comunes posterior a la administracion de la vacuna
SARS-CoV-2 en los periodos de cero a doce semanas luego de la aplicacion de la primera dosis y en las primeras cuatro semanas después de la
segunda dosis, manifestados por el personal de los hospitales de Diagnostico de El Salvador durante marzo a septiembre del afio 20217

Objetivo general: Identificar los efectos secundarios leves, moderados y atipicos mas comunes posterior a la administracién de la vacuna SARS-
CoV-2 en los periodos de cero a doce semanas luego de la aplicacion de la primera dosis y en las primeras cuatro semanas después de la segunda
dosis, manifestados por el personal de los hospitales de Diagnéstico de El Salvador durante marzo a septiembre del afio 2021.

Hipotesis: no tiene

Objetivos especificos Unidades de | Variables Indicadores Técnicas a | Tipos de instrumentos a
andlisis utilizar utilizar
1. Determinar los efectos secundarios Efectos Pirexia, cefalea, | Cuestionari | Formulario en linea (Google
mas frecuentes correspondientes a cada una secundarios mialgias, o] forms)
de las vacunas anti-COVID-19 administradas y escalofrios,
con cual tipo de vacuna se ven asociados malestar, dolor
principalmente. en sitio de
puncién, fatiga,
nauseas,
mareos, astenia,
artralgia,
reaccion
alérgica,
trombosis,

miocarditis/peric
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Personal de
los hospitales
de
Diagnéstico

Tipo de
vacuna
administrada

arditis, sintomas
gripales,
linfadenopatia,
diarrea,
alteraciones en
el periodo

menstrual, otros.

Pfizer

AstraZeneca

Moderna

Sinovac
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2. Diferenciar los efectos secundarios
mas comunes entre hombres y mujeres

Personal de
los hospitales
de
Diagnéstico

Sexo

Femenino

Masculino

3. Relacionar los efectos manifestados
por el personal de los hospitales de
Diagnostico de acuerdo con los grupos etarios

Personal de
los hospitales
de
Diagnostico

Edad

Afos cumplidos

4. ldentificar los efectos secundarios
manifestados por el personal de los hospitales
de Diagnostico relacionados a comérbidos.

Personal de
los hospitales
de
Diagnéstico

Comorbidos

Hipertensién
arterial

Diabetes
Mellitus

Obesidad
Cardiopatias
Cancer

EPOC
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Asma Bronquial

Alergias
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C. TECNICAS, MATERIALES E INSTRUMENTOS

|. TECNICAS Y PROCEDIMIENTO PARA LA RECOPILACION

La recoleccion de datos se realizé a través de un formulario en linea con sus
respectivas indicaciones. El proceso fue parte de la solicitud de aprobacion por parte
del comité de ética de la Universidad Evangélica de El Salvador (CEIS-UEES), con lo
que se cumplieron los requisitos de presentar un protocolo de la investigacion
aprobado por el asesor. Ademas, se solicito la autorizacion al area administrativa de

ambos hospitales para desarrollar la investigacién con sus empleados.

La recoleccion de la informacion se llevd a cabo por medio de un cuestionario
virtual desarrollada en Herramientas de Google (formularios). Previo al inicio del
cuestionario se colocé un encabezado en el que se exponen los procedimientos del
estudio (ficha informativa del nombre de la investigacion y el proposito de la
recopilacion de la informacion). El cuestionario fue completamente an6nimo, con esto

se pretendié garantizar los aspectos éticos de la investigacion.

La socializacion de la encuesta se realizdé por medio de las jefaturas de cada
area, a razon: Medicos, Enfermeria, Administracion, Auxiliares de servicio,
Alimentacion, Lavanderia, Laboratorio clinico, Clinica radiologica Brito Mejia Pefa y
Mantenimiento, las cuales han sido las encargadas de la distribucion del enlace de la
encuesta por medio de su chat de trabajo via WhatsApp. De esta manera, a cada
empleado correspondié el llenado de su encuesta de forma virtual y se otorgd un

periodo de tres semanas para que el total de la poblacion de estudio la completase.

2. INSTRUMENTOS DE REGISTRO Y MEDICION

El instrumento fue un cuestionario que consta de trece preguntas. Se seleccion6 que

fuera de forma virtual por medio de Google Forms.
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CAPITULO IV: ANALISIS DE LA INFORMACION

A. ANALISIS Y DESCRIPCION DE RESULTADOS

El universo de la investigacion con el que se trabajo fueron 870 personas, 410
hombres y 460 mujeres, que laboran en los hospitales de Diagndstico. La participacion
en la encuesta fue positiva y en total se recibieron 669 respuestas. A continuacion, se
procedera a hacer el analisis correspondiente y a responder a los objetivos trazados
en esta investigacion.

GENERALIDADES

Como ya se menciond anteriormente, se recibié un total de 669 respuestas, es
decir, el 77% del universo de personas que laboran en los hospitales de Diagndstico.
Los rangos de edad que prevalecen se dividen en dos principales: 635 en el grupo
etario de los 19 a los 39 afios de edad y 34 en el grupo de 40 a 59 afos de edad. No
se registraron personas mayores de 60 afios de edad.

Gréfico 1. Porcentaje de participantes segln grupo etario

Grupo etario
(porcentaje)

700 635

600

500

400

300

200

100 94.9% 34 510 0 0.0%

0 19-39 _40—59 > 60

= Numero 635 34 0
Porcentaje 94.9% 5.1% 0.0%

Fuente: elaboracion propia.

Entre las personas participantes se identificaron 367 mujeres, equivalentes al
55% y 301 hombres, que representan el 45%. Estos porcentajes corresponden casi a
la distribucion por sexo del personal que labora en los hospitales, con una variacion de
dos puntos porcentuales. Puede observarse una prevalencia leve de mujeres sobre
hombres.
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Gréfico 2. Participantes segun sexo

Sexo
(porcentaje)

400 367
350
300
250
200
150
100
50
0

301

54.86% 44.99%

Femenino Masculino
= NUmero 367 301
u Porcentaje 54.86% 44.99%

Fuente: elaboracion propia.

COMORBILIDADES

El 89 % de las personas que participaron en el cuestionario afirmaron no
presentar comorbilidades. Casi un 11% de participantes presentaron comorbilidades
al momento de la entrevista. Las principales que fueron confirmadas son la
hipertension arterial (34%), la obesidad (21%) y el asma bronquial (25%).

Grafico 3. Porcentaje de personas entrevistadas que presentan comorbilidades

Comorbilidades

(porcentaje)
89.38%
"
10.61%
-
0 100 200 300 400 500 600 700
Si No
= Porcentaje 10.61% 89.38%
= NUmero 71 598

Fuente: elaboracion propia.
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Grafico 4. Tipos de comorbilidad reportadas

Tipos de comorbilidad

30

25 24

20 18

15
15
10 7 7
34% 21% 25% . 10% . 10% 0 0%
Hipertension Obesidad Asma Dlabgtes Tiroides Otros
arterial Bronquial Mellitus

m NUmero 24 15 18 7 7 0
u Porcentaje 34% 21% 25% 10% 10% 0%

Fuente: elaboracidn propia.

3.ADMINISTRACION DE LA VACUNA Y EFECTOS SECUNDARIOS

Las vacunas aplicadas concuerdan con la oferta disponible que ha sido
gestionada por el Gobierno de El Salvador. Es decir, se trata de Moderna, Pfizer,
Sinovac y AstraZeneca. Sin embargo, se ha observado que la mitad de las personas
entrevistadas han recibido la vacuna Moderna, con un porcentaje del 51%.

Y tanto en la primera como en la segunda dosis, se registra que cerca del 60%
de las personas presentaron efectos secundarios.

Grafico 5. Vacuna aplicada

Sinovac  pkeele— 101
Plizer  mpbia — 115
Moderna e —— 341
AztraZeneca  pubieddie— 100
0 50 100 150 200 250 300 350 400
AztraZeneca Moderna Pfizer Sinovac
M Porcentaje 14.9% 50.9% 17.1% 15.0%
® Numero 100 341 115 101

Fuente: elaboracion propia.
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Gréfico 6. Porcentaje de personas en las que presentaron efectos secundarios

Primera dosis Segunda dosis

60.68% 61.59%

Efectos secundarios Efectos secundarios

® Primera 60.68% m Segunda

dosis dosis 61.59%

Fuente: elaboracion propia.

La vacuna que presenta un mayor porcentaje de efectos secundarios en
comparacion con el total de personas vacunadas con cada tipo especifico de vacuna
fue AstraZeneca con un 63% y en menor cantidad Pfizer con el 35.6% en la primera
dosis y se evidencia que la vacuna AstraZeneca y Moderna presenta un aumento en
la aparicibn de efectos secundarios en la segunda dosis con un 69.5% y 45%
respectivamente.

Gréfico 7. Porcentaje de personas que presentaron efectos secundarios segun
tipo de vacuna en primeray segunda dosis.

80%
70%
60%
50%

40%
30%
20%
10%

0%

AztraZeneca Moderna Pfizer Sinovac
B Primera dosis 63% 59.5% 35.6% 40.6%
m Segunda Dosis 69.5% 45% 40.9% 42.6%

B Primera dosis M Segunda Dosis

Fuente: elaboracién propia.

23



Segun la estimacion de la poblacion, el tiempo de aparicion de los efectos
secundarios fue mayor en las primeras 24 horas con un 57% y en las siguientes 24-48
horas un 13.6%.

Grafico 8. Tiempo estimado de la aparicion de efectos secundarios

70.0%

60.0% 57.5%

50.0%
40.0%
30.0%

0,
20.0% 13.6%

10.0%
2.0% 1.4% 1.0%
0.0% | — —

0-24 horas 24-48 horas 48-72 horas 4-7 dias 8-15 dias
B Porcentaje 57.5% 13.6% 2.0% 1.4% 1.0%

Fuente: elaboracion propia.

En ambas dosis, los efectos secundarios que mas se registraron entre las
personas participantes son: mialgias, fiebre, cefalea, fatiga, alteraciones en la
menstruacion y diarrea.

Las mialgias (59.7 %) y la fiebre (58.9%) se presentaron con mayor medida en
la primera dosis; sin embargo, en la segunda dosis fue mas reportada la cefalea y la
fiebre (57.7% ambas). Las alteraciones en la menstruacion fueron sobre todo
reportadas en la primera dosis, con 44.14%, frente a la segunda dosis, con 41.96%,
una variacion leve entre ambas dosis; y no deja de ser un alto porcentaje en general
de personas manifestando ese efecto secundario. Solo un quinto del total de personas
entrevistadas reporté haber presentado diarrea.
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Gréfico 9. Efectos secundarios sistémicos reportados en general

Efectos secundarios sistémicos

Mialgias
Fiebre
Cefalea
Fatiga

Alteraciones menstruacion

Diarrea
Artralgias
Nausea
Escalofrios
0 0.1
Escalofrios Nausea  Artralgias
= 1a dosis 0 0 0
m 2a dosis 0 0 0

Fuente: elaboracidn propia.
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0.5
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57.69%

0.7

Mialgias
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54.40%

AstraZeneca es la vacuna con la mayor cantidad de efectos secundarios con un
60.75%, de los cuales la fiebre es el efecto mas frecuentemente asociado con la

aplicacion (69%), seguido del dolor en el sitio de puncion (61%) y la cefalea (56%). No

obstante vemos que en la segunda dosis de la vacuna los efectos secundarios se

presentan en similar porcentaje.

25



Grafico 10. Efectos secundarios reportados posterior a la aplicacién de vacuna
AstraZeneca primeray segunda dosis.

Dolor en sitio de puncion

Ganglios infalamados

Alteraciones del periodo menstrual
Fatiga

Cefalea

Fiebre

Fiebre

W Segunda dosis 65%

B Primera Dosis 69%

Fuente: elaboracion propia.

Por otro lado la vacuna

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%  80%

Alteraciones
del periodo
menstrual
20%

22%

Dolor en sitio
de puncion

Ganglios

Cefalea infalamados

Fatiga

60%
56%

42%
48%

20%
16%

56%
61%

Moderna se ve asociada con mialgias como efecto

secundario mas frecuente posterior a su aplicacién con un 65%, seguido de dolor en
el sitio de puncién (61%) y cefalea (51%), en el grafico podemos observar ademas que
los efectos secundarios posterior a la segunda dosis mantienen su frecuencia,
presentando descenso porcentual poco significativo.

Gréfico 11. Efectos secundarios reportados posterior a la aplicacién de vacuna
Moderna primeray segunda dosis.

Dolor en sitio de puncion

Ganglios infalamados

Alteraciones del periodo menstrual
Cefalea

Fiebre

Mialgias

0%

Mialgias

B Segunda dosis 68%

M Primera Dosis 65%

Fuente: elaboracién propia.
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Fiebre fue también el efecto secundario mas frecuentemente asociado con la
aplicacion de la vacuna Pfizer (50.4%), seguido de ganglios inflamados (24%) y dolor
en el sitio de puncién (22%). Al realizar el comparativo con los efectos secundarios
posterior a la segunda dosis, se observa un descenso significativo en el porcentaje de
aparicion.

Gréfico 12. Efectos secundarios reportados posterior a la aplicacién de vacuna
Pfizer primeray segunda dosis.

Dolor en sitio de puncion
Ganglios infalamados

Alteraciones del periodo menstrual

Cefalea
Fiebre
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%
. Alterau.ones del Ganglios Dolor en sitio de
Fiebre Cefalea periodo . .
infalamados puncion
menstrual
Segunda dosis 42% 12% 15% 16% 18%
B Primera Dosis 50% 16% 20% 24% 22%

Fuente: elaboracion propia.

La cefalea fue el mayormente asociado a la aplicacion de la vacuna Sinovac
(49.5%), dolor en el sitio de puncion (44%), fiebre (16%) y fue la Unica vacuna que se
asocia a la diarrea como efecto secundario (5%). Al realizar el comparativo con la
aplicacion de la segunda dosis, los efectos secundarios se mantienen en un porcentaje
similar.
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Grafico 13. Efectos secundarios reportados posterior a la aplicacién de vacuna
Sinovac primeray segunda dosis.

Fiebre |
Dolor en sitio de pun cion | —"
Diarrea .
Alteraciones en periodo menstrual .
Cefalea |
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%
Alteraciones en Dolor en sitio
Cefalea periodo Diarrea . Fiebre
de puncion
menstrual

m Segunda dosis 48% 22% 4% 44% 14%
B Primera Dosis 50% 23% 5% 45% 16%

Fuente: elaboracién propia.

La poblacion de mujeres en edad reproductiva reporté una mayor frecuencia de
alteraciones menstruales después de la aplicaciéon de la vacuna Moderna (26%),
aungue todas las vacunas incluidas en el estudio produjeron en mayor o menor medida
este efecto secundario (AstraZeneca 22%, Pfizer 20%, y Sinovac 23%). Sin tomar en
cuenta las alteraciones en la menstruacion que sabemos es exclusivamente en la
mujer, el resto de los efectos secundarios se presentan en similar porcentaje, por lo
cual podemos afirmar que los efectos secundarios no se ven relacionados al sexo.

Gréfico 14. Efectos Secundarios mas frecuentes seguln sexo.

Alteraciones en el periodo menstrual

Diarrea

Dolor en sitio de puncion

-
.
Fatiga | ——
Mialgias | ==,
Cefalea |
Fiebre |
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%
Dolor en sitio Alteraciones
Fiebre Cefalea Mialgias Fatiga . Diarrea  en el periodo
de puncion
menstrual
B Hombres| 56.40% 55% 59% 51% 55% 5% 0%
H Mujeres 58% 57% 54% 50% 57% 4% 44%

Fuente: elaboracion propia.
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Al realizar una comparacion por grupos etarios, vemos que los sintomas como
el dolor en sitio de puncidn, fiebre, cefalea, mialgias se presentan de igual manera en
ambos grupos, excepto la artralgia que presenta con un 61% en pacientes mayores
de 60 afos y exceptuando las alteraciones en el periodo menstrual debido a que
ningun paciente de ese grupo las presento.

Gréfico 15. Efectos Secundarios mas frecuentes segun grupo etario 19-39 afios

Dolor en sitio de puncion
Alteraciones en periodo menstrual
Fatiga

Cefalea

Fiebre

Mialgias
0.00% 10.00% 20.00% 30.00% 40.00% 50.00% 60.00% 70.00%

Alteraciones ,
Dolor en sitio

Mialgias Fiebre Cefalea Fatiga en periodo .
de puncion
menstrual
B Porcentaje 58.10% 58% 54.50% 49% 44% 57%

Fuente: elaboracion propia

Gréfico 16. Efectos Secundarios mas frecuentes segun grupo etario 40 — 60
afos
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Fatiga | ——
Artralgias I
Fiebre I

Dolor en sitio de puncion | —
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Fiebre Artralgias Fatiga Cefalea

Fuente: elaboracion propia
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Posterior a desagregar los datos se evidencia que los pacientes que presentan
comorbilidades presentan efectos secundarios mas frecuentemente asociados a las
vacunas Moderna (32.3%) y Pfizer (23.9%). Hay que tomar en consideracion que el
19.7% del total de pacientes con comorbilidades no presentaron efectos secundarios.

Grafico 17. Porcentaje de pacientes con comorbilidades que presentaron
efectos secundarios en la primeray segunda dosis segun cada tipo de vacuna.

35% 32.30%

30%

25% 23.90%

20%

15% 12% 11.20%

10%
= 1 i
0% AztraZeneca Pfizer Moderna Sinovac

B Porcentaje 12% 23.90% 32.30% 11.20%

Fuente: elaboracion propia

Grafico 18. Efectos secundarios presentes en los pacientes con
comorbilidades previas.

Porcentaje Fiebre
Fatiga

Dolor en sitio de puncion

Diarrea

Cefalea

Alteraciones en el periodo menstrual
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

Alteraciones en .
Dolor en sitio

el periodo Cefalea Diarrea . Fatiga Fiebre
de puncion
menstrual
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Fuente: elaboracion propia
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B. DISCUSION

Esta investigacion ha buscado identificar y exponer los efectos secundarios
observados luego de la aplicacion de la vacuna contra la COVID-19 que ha sido
administrada en el pais desde el afio 2021.

A mas de la mitad de las personas entrevistadas se les aplico la vacuna
Moderna; y, entre los hallazgos mas relevantes, se puede mencionar que los efectos
secundarios sistémicos reportados con mayor frecuencia han sido mialgias, fiebre,
cefalea, fatiga, alteraciones en la menstruacion y diarrea. Mialgias, fiebre y cefalea
fueron los efectos secundarios que con mayor frecuencia fueron reportados por los
participantes posterior a la primera dosis, mientras que cefalea y fiebre fueron los
reportados con mayor frecuencia posterior a la aplicacion de la segunda dosis.

En cuanto a efectos secundarios locales, dolor en el sitio de la puncién fue
reportado con mayor frecuencia posterior a la aplicacién de la primera dosis, y ganglios
axilares hinchados posterior a la aplicacion de la segunda dosis. No se observaron
diferencias significativas en cuanto a la frecuencia de efectos secundarios entre
primera y segunda dosis. En el presente estudio, no hubo informes de anafilaxia o
muerte debido a la vacuna. En este momento, la etiologia de los efectos secundarios
o las reacciones a las vacunas COVID sigue sin estar clara.

Se encontré que los efectos adversos sistémicos, incluyendo el dolor de cabeza
y la fatiga, afectaban a mas de cinco de cada diez personas y eran similarmente
comunes en la comunidad de lo que se esperaba de los ensayos clinicos. Por ejemplo,
en los ensayos clinicos de fase 3 de la vacuna BNT162b2 los acontecimientos mas
comunes después de la primera dosis fueron dolor en el lugar de la inyeccion (71-
83%), fatiga (34-47%) y dolor de cabeza (25-42%). Sin embargo, en el andlisis
comunitario realizado, mas del 57% de las personas entrevistadas se quejaron de dolor
en el lugar de la inyeccién y mas del 50% de fatiga y dolor de cabeza tras la primera
dosis. Los hallazgos en cuanto a efectos sistémicos fueron significativamente mas
frecuentes que los reportados por un andlisis comunitario realizado en el Reino Unido*
donde, por ejemplo, después de la aplicaciébn de la primera dosis de BNT162b2
solamente el 13.5% y 22.0% de participantes reportaron efectos adversos sistémicos
después de la primera y segunda dosis, respectivamente; y 34% después de la
aplicacién de la vacuna ChadOx1COV-19. Como ha sido reportado por estudios
adicionales*?, esta investigacion también encontré una asociacién entre las vacunas
incluidas contra la COVID-19 y la aparicion de alteraciones menstruales entre la
poblacion de mujeres en etapa reproductiva.
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Este estudio tiene varias limitaciones. Como se trataba de un estudio
independiente que investigaba los sintomas detallados auto declarados, a través de
respuestas anonimas, pueden introducir sesgo de informacién, incluida la clasificacion
errénea, o la exposicion al sesgo de efecto. Asi también, la recepcion de las dosis de
vacunas por parte de las personas participantes en el estudio y sus sintomas
declarados no fueron verificados ni confirmados ni registrados o documentados
oficialmente por las investigadoras del estudio. La mayoria de los sintomas
mencionados anteriormente se produjeron en la fase inicial de la vacunacion. Los
efectos latentes de estas vacunas no se estudiaron ni se incluyeron en este estudio,
en el que no se obtuvieron datos especificos sobre el momento inicial de la aparicion
de los sintomas tras la administracion de la vacuna ni sobre la duracion de estos.
Algunos encuestados pueden haber culpado incorrectamente a la vacuna de varios
efectos secundarios sistémicos que desarrollaron poco después de la vacunacion.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES

Este estudio encontré que los efectos secundarios postvacunacion entre la
poblacion de trabajadores de salud incluida fueron dolor en el sitio de la puncion,

mialgia, fiebre, cefalea y fatiga.

No se encontré una relacién entre los efectos secundarios y el sexo o
comorbilidades. Se evidencié que los efectos secundarios mas frecuentes se
presentan de igual manera en hombres y mujeres, en paciente con comorbilidades y
en grupos etarios. Entre la poblacion de mujeres en edad reproductiva,
adicionalmente, se encontr6 una prevalencia alta de alteraciones menstruales

posterior a la aplicacion de la vacuna.

El disefio y los métodos utilizados en este estudio pueden servir de orientacién
para evaluar la seguridad y el perfil detallado de los efectos secundarios de las vacunas
contra la COVID-19 entre las mujeres embarazadas, las mujeres en periodo de
lactancia y los lactantes, con el fin de ampliar la bibliografia existente relacionada con

estas poblaciones especificas.
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RECOMENDACIONES

Se recomienda realizar estudios de investigacion mas profundos, para
evidenciar efectos secundarios pudiendo observar y documentar los sintomas
en el momento de aparicion, para asi asociarlos directamente con la vacuna y
no con otra patologia.

Extender estos estudios a otras instituciones para contrastar resultados.

Se recomienda al Ministerio de Salud de El Salvador adquirir vacunas que
presenten menos efectos secundarios a la poblacion (Sinovac y Pfizer), para
asi disminuir las ausencias laborales y el rechazo de la poblacion para
completar su esquema de vacunacion.

Se recomienda al Ministerio de salud realizar camparfias de promocion en salud
sobre la vacunacion y sus principales efectos secundarios para asi disminuir la
poblacién no vacunada en nuestro pais, tomando en cuenta que actualmente
nos encontramos aplicando la tercera dosis de vacuna anti-COVID.

Continuar estudios de investigacion sobre los efectos secundarios en la tercera

dosis aplicada en El Salvador.
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ANEXOS

ANEXO 1. EFECTOS SECUNDARIOS DE LA VACUNA CONTRA EL SARS-COV-2

EFECTOS SECUNDARIOS | ASTRAZENECA PFIZER | MODERNA SINOVAC
Pirexia v v v v
Cefalea v v v v
Mialgias v v v

Escalofrios v v v v
Malestar v v v v
Dolor en sitio de puncién v v v v
fatiga v v v

Nauseas v

mareos v

Artralgia v v v

Reaccion alérgica v N4

trombosis v

Miocarditis/pericarditis v v v

Sintomas gripales v

Linfadenopatia v v

Diarrea v

Fuente: Elaboracién propia
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ANEXO 2. CUESTIONARIO EFECTOS SECUNDARIOS POSTVACUNACION
SARS-COV-2 (COVID-19).

“Relacion de efectos secundarios post vacunacion
Sars-Cov-2, primera y segunda dosis”

Ayldanos a completar esta informacion que es de mucha importancia, todos los datos recabados son para fines
informativos.

Elllenado de la encuesta es voluntaria.

Indicaciones: en el siguiente cuestionario encontraran preguntas cerradas v de miltiple seleccidn, responda
segun correspond a. 5e recomienda tener su carnet devacunacion Covid-19 a la mano. 5i va respondid este
cuestionario omita responderlo nuevamente.

Gracias portu colaboracién

1. Edad en afics cumplidos

Texto de respuesta breve

2. Sexobiclégico

Masculing
Femening

Prefiero no decirlo

1. Edad en afcs cumplidos

Texcto derespuesta breve

2. Sexo biolégico *
Masculing
Femenino

Prefiero no decirlo

3. Cargo Llaboral *
-Doctor en Medicina
-Enfermeria
-Laboratorio Clinizco
-Radiologia
- Administrativo

- Servicios varios (Mantenimiento,personal de impieza, personal de alimentacion)
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4. ;Cuales el nombre de a vacuna aplicada? *

AstraZeneca
Sinovac
Pfizer
Moderna

Otra

5. i En qué mes le aplicaron la primera dosis de la vacuna contra el Sars-Cov-2 7 *

IMarzo
Mayo

Abril

Junio

Julio
Agosio
Septiembre

Otros
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4. 3Enqué mes le aplicaron la segunda dosis de la vacuna contra el Sars-Cov-27 *
Mayo
Junio
Julio
Agosto
Septiembre
Octubre
Moviembre
Diclembre
Qtra...

7 En la primera aplicacién jrecuerdas haber presentado algin sintoma en las primeras & *

semanas postericres a la colocacion vacunacién contra el Sars-Cowv-27

&i
Mo

Talvez

8. Seleccione los sintomas, segln su gravedad ;Cuales de los siguientes signos y sintomas  *

presento en las primeras 6 semanas posteriores a |a aplicacién de primera vacuna contra el
Sars-Cov-2

Leve Moderado Fuerte Ninguna delas ant...
Fiebre (Calentura)
Mialgias (Dolor mu...
Escalofrios
Fatiga
Dolor en sitio de pin...
Nauseas
Mareos
Cefalea (Dolor dec...
Artralgias (Dolorar...
Diarrea (mas de tre...
Alteraciones del per_.

0Otros




9. jCuAnto tiempo paso después de la aplicacién de la primera dosis de la vacuna contrael ™

Sars-Cev-2, cuando iniciaron los signos y sintomas, descritos?

0-24 horas
24-48 horas
48-72 horas
4-7 dias
8-15 dias
16-45 dias

5in Comentarios

10. Para el sexc femenino. jEstaba embarazada en el memento de la vacunacién?
*Para el sexc masculine, favor seleccionar "No aplica”

S
Mo

No aplica

11. En la segunda aplicacion jrecuerdas haber presentado algin sintoma en las primeras 4
semanas posteriores a la aplicacidn de 1a vacunacién contra el Sars-Cov-27

3
Mo

Talvez

12. Seleccione los sintomas, segln su gravedad ;Cudles de los siguientes signos y sintomas  *

presento en los primeras 4 semanas posteriores a la aplicacién de la segunda dosis de la
vacuna contra el Sars-Cov-27

Leve Moderado Fuerte Ninguna

Fiebre (Calentura)

Mialgias {Dolor mu...

Diarrea (mas de tre...

Alteraciones del per...

Fatiga

Cefalea (Dolor dec..

Rinorrea (salida de ..




13. Padece alguna enfermedad metabdlica (Presion arterial, diabetes mellitus, entre ctros) *

. Hipertension arterial

2. Diabetes Mellitus

w

. Cardiopatias

4. Cancer

5. EPOC

o

. Asma Bronguial

~

. Obesidad

o

. Tiroides

=)

. Mo aplica

Recibic alguna incapacidad postericr a presentar efectos secundarios enla primera o
segunda dosis?

3i
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ANEXO 3. CARTA DE AUTORIZACION POR PARTE DE LA INSTITUCION PARA REALIZAR
INVESTIGACION.

San Salvador 21 de septiembre del 2021

Presente.

Por medio de la presente, como egresadas de la Maestria en Salud Publica de la
Universidad Evangélica de El Salvador, solicito a usted la autorizacion para
realizar la investigacion denominada “ESTUDIO COMPARATIVO DE
REACCIONES SECUNDARIAS POST VACUNACION COVID, PRIMERA Y
SEGUNDA DOSIS, EN PERSONAL DE HOSPITALES DE DIAGNOSTICO, ANO
2021". Haciendo uso de una encuesta virtual y voluntaria, que debera ser resuelta
por los empleados de ambos hospitales. Siendo el personal investigador Dra.
Jenny Emperatriz Alvarez de Calderén y Dra. Iris Nora Henriquez Cantor. Dicha
investigacion que se somete como parte del proceso de graduacion de la Maestria
en Salud Publica para la modalidad de seminario de tesis a realizarse en el
periodo de septiembre a diciembre del presente afio.

Atentamente. 4
P i e’

Dra. Jenny Emperatriz Alvarez de Calderén  Dra. Iris Nora Henriquez Cantor

Egresada de |la Maestria en Salud Publica Egresada de |la Maestria en Salud Publica
Correo (e- mail) jenka_213@hotmail.com Correo (e- mail)14irishenriquez@gmail.com
CIF N* 2019020400 CIF N° 2019020125
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UNIVERSIDAD E¥ANGELICA DEEL S4LYVADOR
ESCUELA DE POSGRADOS
MAESTRIA EM SALUD PUBLICA

CARTA DE APROBACION DE INFORME FINAL DE SEMINARIO DE ASESOR

SanSalvadoar, 22 de febrero de 2022,
Dra. Madia Menjivar

Directora de Escuela de Posgrados
Preserte.

Estimada Doctora,

Por este medio notifico que el informe final de Seminariotitulado:

“Relacidon de efectos secundarios post vacunacion Sars-Cov2, primera y
segunda dosis, en personal de hospitales de Diagndstico, afio 2021

Elaborado por los estudiantes:
1. IrisMora Henriquez Cantaor

2. lenry Emperatriz Alvarez de Calderdn

Oue ha sido asesorado v orientado por mi persona, cuerta con mi revision v aprobacion para
continuar con los subsecuentes procesos académicos correspondientes al Seminario de
Especializacian de la Maestria en $alud Pablica.

La nota obtenida de este producto es de 9.00 (nlmeros)y nueve con cero (letras)

Atertamente,

Dr. Alfonso C. Rosales

ANEXO 4. CARTA DE APROBACION DE SEMINARIO POR PARTE DE ASESOR
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ANEXO 5. CARTA DE APROBACION DEL COMITE DE ETICA
p— e

UNIVERSIDAD EVANGELICA DE EL SALVADOR
VICE RECTORIA DE INVESTIGACION Y PROYECCION SOCIAL
COMITE DE ETICA DE LA INVESTIGACION EN SALUD

Acta de Evaluacién de Protocolo de Investigacion
ACTA N° 260

En San Salvador, a los 26 dias de enero del 2022, el Comité de Etica para la investigacion en Salud
de la Universidad Evangélica de El Salvador (CEIS-UEES), con asistencia de sus miembros
permanentes: Dr. Ernesto Hurtado y Dra. Brenda Alfaro, han escuchado la solicitud y revisado los
documentos presentado por Iris Nora Henriquez Cantor y lenny Emperatriz Alvarez de Calderdn

1. Protocolo: “Relacién de efectos secundarios post vacunacion Sars-Cov-2, primera y
segunda dosis, en personal de hospitales de Diagndstico, afio 2021"

2, Formulario de Consentimiento Informado: “Relacién de efectos secundarios post
vacunacién Sars-Cov-2, primera y segunda dosis, en personal de hospitales de
Diagndstico, afio 2021"

3, Elcurriculo Vitae de Iris Nora Henriquez Cantor y Jenny Emperatriz Alvarez de Calderén

Después de revisar los documentos anteriores, los miembros del Comité declararon:

- El disefio se ajusta a las normas éticas de Investigacion,

-La razén beneficio social fue estimada aceptable.

-~ No tener conflicto de Interés.

- El antecedente curricular de los Investigadores, garantiza la ejecucién de la investigacion dentro
de los marcos éticamente aceptables.

En consecuencia, el Comité de Etica para la Investigacién en salud de la UEES por mayoria de sus
miembros dictamina: Aprobado el estudio Protocolo “Relacién de efectos secundarios post
vacunacién Sars-Cov-2, primera y segunda dosis, en personal de hospitales de Diagnéstico, ailo
2021

Dicho estudio se da por aprobado y se llevard a cabo por Iris Nora Henriquez Cantor y Jenny
Emperatriz Alvarez de Calderon
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