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INTRODUCCION

El Programa Ampliado de Inmunizaciones- PAI, es una prioridad politica del Gobierno Nacional dentro
del marco de las acciones de integralidad del Plan Decenal de Salud Publica 2022-2031, que
desarrolla el Ministerio de Salud y Proteccion Social. La Subdireccion de Enfermedades Transmisibles
considera que es fundamental implementar y desarrollar estrategias y actividades que garanticen de
manera permanente el mejoramiento continuo de las coberturas de vacunacion en la poblacion
colombiana, con mayor énfasis en la poblacion menor de 6 afios trascendiendo a la familia en general.

Para alcanzar los objetivos y metas propuestas, en cada vigencia; es necesario contar con una
estructura fortalecida, que incluya recurso humano y estrategias para el desarrollo de actividades a
nivel sectorial, transectorial y comunitaria; con el fin de prevenir, controlar o minimizar los riesgos que
propicien la aparicion de enfermedades prevenibles por vacunas y sus consecuentes efectos
negativos en la poblacioén, para alcanzar coberturas a nivel municipal, departamental y nacional
iguales o superiores al 95%, con cada una de las vacunas que estan en el esquema de vacunacion
nacional.

1. OBJETIVOS

= Unificar criterios de trabajo conjunto para el logro de las metas y objetivos del Programa
Ampliado de Inmunizacién PAI en la ESE Rafael Tovar Poveda.

= Alcanzar el 95% y mas de cobertura en todos los biolégicos de vacunacién, en las poblaciones
objeto del programa.

2. ALCANCE

Este documento define los lineamientos para la gestién y administracion del PAI en las IPS de la
ESE Rafael Tovar Poveda, desde la adquisicion de biolégicos hasta su disposicion final.

3. RESPONSABLES

Auxiliares de Enfermeria, Enfermeros y Promotores del Area de la Salud responsables del proceso
administrativo y asistencial del PAIl en las IPS de la ESE Rafael Tovar Poveda y demas profesionales
involucrados en su gestion.

4. DEFINICIONES

= Acciones de vacunacién: Realizaciéon de actividades de vacunacién como jornadas o
campafias, con la movilizacibn masiva y ordenada de la poblacién en un dia o en un corto
periodo de tiempo, con el fin de aplicar el mayor nUmero posible de dosis de vacuna, contando
con la participacién de los mas diversos grupos de la comunidad intersectorial y extra
sectorial, y con una accién muy decidida de los medios de comunicacién masiva, se pueden
desarrollar a nivel local, regional o nacional.

= Adquisicion: Es el conjunto de actividades que realiza la institucion o establecimiento
farmacéutico que permite adquirir los que han sido incluidos en el plan de compras, con el fin
de tenerlos disponibles para la satisfaccion de las necesidades de sus usuarios, beneficiarios
o destinatarios.

» Agente patdgeno: Es todo agente bioldgico capaz de producir infeccién o enfermedad
infecciosa en un huésped.
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Almacenamiento de medicamentos de cadena de frio, vacunas y demas insumos que
lo requieran: Luego de revisar que el producto llego en buenas condiciones (entre 2 a 8°C,
sin signos de congelacién y empaque original en buen estado), al hacer la recepcion, se
procede a almacenar el producto en el refrigerador del punto de entrega o IPS. Para realizar
un correcto almacenamiento de medicamentos que requieran cadena de frio se deben tener
en cuenta las siguientes recomendaciones:

« Elrefrigerador debe estar situado en un ambiente fresco, lejos de fuentes de calor
y alejado de la pared a 20 cm. Por parte de atrds y 15 cm por los lados. Se debe
evitar colocar articulos encima del refrigerador.

< En el interior del refrigerador, las vacunas deben ser ubicadas en una zona
intermedia donde la temperatura sea estable.

« Cada vez que se abre el refrigerador, la temperatura del interior se altera y para
estabilizarla rapidamente se debe colocar en la parte inferior del refrigerador, pilas
congeladas, separadas 2 cm unas de otra. Lo anterior también ayuda a conservar
la temperatura interior por un periodo de tiempo mayor en caso de ausencia de
electricidad.

% Tal como se tiene estipulado en el manual de buenas practicas de
almacenamiento las vacunas y demés deben rotar de acuerdo al método FIFO,
teniendo siempre presente la fecha de vencimiento.

« Se debe procurar no ocupar mas de la mitad del volumen de los refrigeradores o
en su defecto organizar de tal manera que el aire pueda circular libremente.

< El refrigerador debe ser de uso exclusivo de vacunas. Esta prohibido introducir
otro tipo de sustancia o alimentos.

Antisepsia: Prevencion de las enfermedades infecciosas por destruccion de los gérmenes
gue las producen.

Asepsia: Ausencia de gérmenes que puedan provocar una infeccion.

Atencion en Salud: Se define como el conjunto de servicios que se prestan al usuario en el
marco de los procesos propios del aseguramiento, asi como de las actividades,
procedimientos e intervenciones asistenciales en las fases de promocion y prevencion,
diagnostico, tratamiento y rehabilitaciéon que se prestan a toda la poblacion.

Atencion Extramural: Es la atencion en salud en espacios no destinados a salud o espacios
de salud de areas de dificil acceso que cuenta con la intervencién de profesionales, técnicos
y/o auxiliares del &rea de la salud y la participacién de su familia, hacen parte de esta atencion
las brigadas, jornadas, unidades méviles en cualquiera de sus modalidades y la atencién
domiciliaria.

Bioseguridad: Es el conjunto de medidas preventivas que tienen por objeto minimizar el
factor de riesgo que pueda llegar a afectar la salud humana y el ambiente.

Cadena de frio: La cadena de frio es el conjunto de procedimientos necesarios para
conservar los productos bioldgicos (vacunas y sueros), durante toda la cadena de
abastecimiento, de manera que se mantenga a temperaturas apropiadas y se garantice la
capacidad inmunogénica de los preparados biolégicos. El correcto funcionamiento de la
cadena de frio marca la diferencia entre la efectividad o no de un biolégico, asi como de
vacunar a la poblacion efectivamente o hacerlos con productos bioldgicos indtiles. Esta
diferencia puede significar la vida o salud de nuestros usuarios como la minimizaciéon de
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pérdidas en la inversiébn de estos insumos. Se debe tener en cuenta las siguientes

consideraciones:

« El personal responsable de los procesos de recepcién, almacenamiento, distribucion
y dispensacion de las vacunas que requieran de la cadena de frio debe cumplir con
los lineamientos estipulados en este manual.

% El personal que manipule las vacunas debe conocer su manejo y sus propiedades.

% Los biolégicos y demas insumos que requieran cadena de frio siempre deben estar
almacenados a temperaturas entre 2 a 8 ° C.

% Se debe evitar al maximo la apertura de refrigeradores y las cajas, ya que esta accion
altera la temperatura del sistema, poniendo en riesgo la estabilidad de los insumos.

< Por ningln motivo debe interrumpirse de manera intencional la corriente eléctrica de
los refrigeradores, salvo casos de mantenimiento o reparacion en los cuales deben
tomarse las medidas preventivas.

% Se debe verificar continuamente que los valores de temperatura estén comprendidos
en el rango establecido, corroborando que el instrumento de medida (termo
higrémetro o termémetro), se encuentre en buen estado.

« Una vacuna o material de laboratorio que requiera cadena de frio, estaria en
condiciones aptas si este cumple con los siguientes: Halla estado almacenado a
temperaturas entre 2 a 8 °C, No muestre signos de congelamiento. Estos se pueden
identificar por la turbidez de la solucion, No deben llegar sumergidos en agua
producto de la descongelacion de las pilas.

Cajaisotérmica: Son cajas especializadas que permiten almacenar productos que requieran
condiciones especiales de almacenamiento, manteniendo la temperatura por periodos
prolongados de tiempo.

Cadena fija: Elementos de almacenamiento de alta capacidad.
Cadena movil: Elementos de almacenamiento provisional para el transporte.

Captura de la cohorte: Se realiza mediante los registros diarios de vacunacién reportados
por todas las instituciones publicas y privadas de salud que atienden partos en todos los
niveles de complejidad. Esta informacion debe ser reportada a las EPS, al municipio,
departamento o nivel nacional segun corresponda, con el fin de hacer un plan de seguimiento
a cada nifio.

Clasificacién de las vacunas segln su composicion y forma de obtencién: Viricas y
bacterianas, Bacterianas, Vivas Atenuadas (Replicativas) Muertas o Inactivadas (No
Replicativas), Virus o bacterias, enteros o totales. Toxoides o anatoxinas (antigenos
segregados con capacidad inmunolégica, pero sin toxicidad), Fracciones viricas (antigeno de
superficie del virus de la Hepatitis B) o bacterianas (polisacaridos capsulares).

Composicion de los inmunobioldgicos: La naturaleza especifica y los contenidos de las
vacunas difieren entre si, dependiendo de la casa productora. Un inmunobioldgico contra la
misma enfermedad puede variar en su composicién por el uso de diferentes cepas o por la
cantidad de unidades internacionales. Los constituyentes de los inmunobioldgicos son:
% Liquido de Suspension: Puede ser tan simple como agua destilada o solucion
salina, o tan complejo como el medio biolégico donde se haya producido el
inmunobioldgico, tal es el caso de proteinas séricas, del huevo, de medios celulares
o de cultivo.
% Preservativos, estabilizadores y antibioticos: Se utiliza este tipo de componentes
para inhibir o prevenir el crecimiento bacteriano en los cultivos virales, en el producto
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final o para estabilizar el antigeno. Son sustancias tales como el timerosal y/o
antibiéticos especificos, por ejemplo, neomicina en la vacuna antisarampionosa.

% Coadyuvantes: En algunas vacunas con microorganismos muertos y fracciones de
los mismos se utilizan compuestos de aluminio o alumbre, o de calcio, para
incrementar la respuesta inmune. Los inmunobiolégicos que contienen tales
adyuvantes deben inyectarse profundamente en la masa muscular, pues su
inoculacién en grasa o intradérmica provoca severa irritacion local, granulomas o
necrosis.

Crisis: Una situacion de crisis es aquella que sitla en riesgo las actividades y procedimientos
operativos del programa; circunstancias que pueden amenazar los valores fundamentales y
la existencia misma del Programa.

Desactivacion: Es el método, técnico proceso utilizado para transformar los residuos
hospitalario similares peligrosos inertilizarlos si es el caso, de manera que se puedan
transportar y almacenar de forma previa a la incineracion todo ello con el objeto de minimizar
el impacto ambiental y en relacion a la salud. En todo caso la desactivacion debe asegurar
los estandares de desinfeccion exigidos por la normatividad.

Desecho de vacunas: Si detecta una vacuna que no relna las garantias para su uso
(vencimiento, ruptura de la cadena de frio, defectos de calidad), este debe ser separada del
resto de medicamentos y/o vacunas del resto de vacunas, colocarse en la zona de productos
no conformes y proceder en lineamientos establecidos para la desnaturalizacién de estos con
los lineamientos establecidos en el PGIRHS.

Disposicion final controlada: Es el proceso mediante el cual se convierte el residuo en
formas definitivas y estables mediante técnica segura.

Diluyente: Solvente utilizado para disolver un solido

Distribucién de medicamentos de cadena de frio y vacunas: La distribuciéon de vacunas
gue requieren cadena de frio, debe iniciar con la planeacion del transporte ya que se deben
tener en cuenta factores como tiempo de transporte, elemento en el que se transportara de
esta manera se decidira la manera mas adecuada para transportar el producto, ubicar los
geles o pilas en un extremo de la nevera, termo o cava, colocar un elemento que separe las
pilas o geles del producto, poner la vacuna preferiblemente en una bolsa para evitar asi la
contaminacion por descongelamiento de las pilas.

Enfoque a corto plazo: En primera instancia, se suele trabajar y pensarse Unica y
exclusivamente en respuestas a corto plazo frente a la crisis, es decir, buscando “borrar”
tajantemente la situacién problema, sin detenerse a observar qué consecuencias podria
desencadenar ésta vicisitud a futuro. Se requiere crear un historial para la crisis, con el
propésito de no perderle de vista.

Escalada de acontecimientos: Generalmente, las crisis traen consigo mas situaciones o
efectos secundarios que perturbaran aspectos claves del Programa; por lo cual es
indispensable comenzar a actuar en la fase inicial y a la par del inconveniente, con un
seguimiento detallado de lo que ocurra para regular el efecto en cadena.

Estabilidad: Es la caracteristica que tiene una vacuna para conservar sus propiedades
originales en el tiempo.
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Evaluacion técnica: De un bioldgico, antecedentes propios de cada producto que permiten
efectuar la comparacion entre marcas Registradas y/o proveedores.
Evento: Acontecimiento o suceso imprevisto.

Fifo: método de rotacidn de inventarios que significa primero en entrar primero en salir.

Falta de informacion: Es imprescindible que los funcionarios cuenten con informacion
general y especifica del Programa PAI tanto para prever como para resolver situaciones de
crisis, un conocimiento determinado que les permita hacerse participes de las decisiones que
encausen la solucion.

Foco de atencion: Si bien es cierto que cuando llega una crisis, la Institucion debe centrar
su atencion en ésta, ello no implica que se descuiden los demas aspectos que podrian parecer
ajenos a esta situacion pero que, ante la desatencion, pueden o bien aumentar el problema,
o bien generar uno nuevo que abarque otras esferas.

Fluidos corporales de alto riesgo: Se aplican siempre a la sangre y a todos los fluidos que
contengan sangre visible. Se incluyen ademas el semen, las secreciones vaginales, el liquido
cefalorraquideo y la leche materna. Se consideran de alto riesgo por constituir fuente de
infeccion cuando tienen contacto con piel no intacta, mucosas 0 exposicion percutdnea con
elementos corto punzante contaminado con ellos.

Fluidos corporales de bajo riesgo: Se aplican a las deposiciones, secreciones nasales,
transpiracion, lagrimas, orina o vémito, a no ser que contengan sangre visible. caso en el cual
seran considerados de alto riesgo.

Geles de frio: elementos compuestos de un material quimico especializado, utilizados en la
industria farmacéutica, que permite mantener la temperatura de un sistema por largos
periodos de tiempo.

Generador: Es toda persona natural o juridica. Publica o privada que produce o genera
residuos en el desarrollo de las actividades contempladas en el articulo 2. de este decreto.

Gestién Integral: Conjunto articulado e interrelacionado de acciones de politica normativas,
operativas, financieras, de planeacion, administrativas, sociales, educativas, de evaluacion,
seguimiento y monitoreo desde la prevencién de la generacién hasta el aprovechamiento,
tratamiento y/o disposicion final de los residuos, a fin de lograr beneficios sanitarios y
ambientales y la optimizacién econémica de su manejo respondiendo a las necesidades y
circunstancias de cada region.

Gestion externa: Es la accién desarrollada por el gestor de residuos peligrosos que implica
la cobertura y planeacién de todas las actividades relacionadas con la recoleccidn,
almacenamiento, transporte, tratamiento, aprovechamiento y/o disposicién final de residuos
fuera de las instalaciones del generador.

Gestion interna: Es la accién desarrollada por el generador, que implica la cobertura.
Planeacion e implementacion de todas las actividades relacionadas con la minimizacion,
generacion, segregacion, movimiento interno, almacenamiento interno y/o tratamiento de
residuos dentro de sus instalaciones.

Gestor o receptor de Residuos Peligrosos: Persona natural o juridica que presta los
servicios de recoleccién, almacenamiento, transporte, tratamiento, aprovechamiento y/o
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disposicion final de residuos peligrosos, dentro del marco de la gestién integral y cumpliendo
con los requerimientos de la normatividad vigente.

Inmunobioldgicos: sustancias antigénicas (vacunas y toxoides) o productos con anticuerpos
(globulinas y antitoxinas) de origen humano o animal. Se utilizan para inmunizacion activa o
pasiva 0 como tratamiento.

Infeccidn: Implantacién y desarrollo en el organismo de seres vivientes patdgenos y accién
morbosa de los mismos y reaccién organica consecutiva.

Infeccion por contacto: Puede ser directo, con la fuente de la infeccidon o microorganismo el
individuo expuesto o por contacto indirecto entre elemento infectado y el individuo expuesto.

Infeccidon por transmisién area: Ocurre cuando particulas infectantes son esparcidas al
ambiente por una fuente infecciosa y estas penetran al organismo del individuo expuesto por
via inhalatoria.

Infeccién por vehiculo de transmisidn: Ocurre cuando el microorganismo infectante pasa
al individuo expuesto por un intermediario (alimentos contaminados, sangre contaminada,
transfundida, cordén umbilical en transmision placentaria).

Jornada: Dia, especialmente considerado por lo que ocurre en €l desde la mafiana a la noche
o por la actividad a la que se dedica.

Manual para la gestion integral de residuos generados en la atencién en salud y otras
actividades: Es el documento mediante el cual se establecen los procedimientos, procesos,
actividades y/o estandares que deben adoptarse y realizarse en la gestion integral de todos
los residuos generados por el desarrollo de las actividades.

Modo de transporte: Subsistema de transporte que incluye, un medio fisico, vias,
instalaciones para terminales, vehiculos (aeronave, embarcacion, tren, vehiculo automotor) y
operaciones para el traslado de residuos.

Normas Universales de Bioseguridad: Son pautas generales orientadas para prevenir
accidentes laborales y evitar enfermedades ocupacionales al manipular muestras de
personas infectadas.

Paquetes de frio: elementos utilizados para el transporte de productos que requieran de la
cadena de frio, que por diferentes medios fisicos garantizan la temperatura necesaria del
sistema.

Plan: Programa en el que se detalla el modo y conjunto de medios necesarios para llevar a
cabo esa idea.

Plan de contingencia: conjunto de procedimientos alternativos a la operatividad normal de
cada institucién. Su finalidad es la de permitir el funcionamiento de esta, aun cuando alguna
de sus funciones deje de hacerlo por culpa de algun incidente tanto interno como ajeno a la
organizacion.

Plan de gestién integral de residuos: Es el instrumento de gestién disefiado e
implementado por los generadores que contiene de una manera organizada y coherente las
actividades necesarias que garanticen la gestion integral de los residuos generados en la
atencién en salud y otras actividades.
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Prevencion: Es el conjunto de acciones dirigidas a identificar, controlar y reducir los factores
de riesgo bioldgicos, del ambiente y de la salud, que puedan producirse por consecuencia de
los residuos del que trata el presente decreto, ya sea en la prestacion de los servicios de
salud o cualquier otra fuente de generacion, manejo o disposicion de esta clase de residuos,
con el fin de evitar que aparezca el riesgo o la enfermedad y se propaguen dafios mayores o
generen secuelas evitables.

Reacciones posvacunales: Se definen como los trastornos, sindromes, signos y sintomas
que se presentan después de la aplicacion de una vacuna, se asocian al antigeno
inmunizante u otros componentes del bioldgico, incluso problemas de calidad en la
produccion, causas programaticas (almacenamiento, preparacidon, administracion o
aplicacién del bioldgico). Las reacciones adversas deben diferenciarse de las enfermedades
o sintomatologias coincidentes con el momento de la aplicacién del biolégico. Los eventos
adversos posvacunales pueden ser leves, moderadas o graves. Las mas frecuentes suelen
ser leves a moderadas, son auto limitadas, no son una amenaza para la vida, no generan
hospitalizacién, incapacidad o secuelas permanentes y segun el tipo de biolégico son
consideradas como reaccién propia al antigeno inmunizante o de algin componente del
biolégico. Su manejo consiste en medidas generales, no requiere tratamiento especifico. Las
reacciones graves son las que llevan a la muerte, ponen en peligro la vida, requieren
hospitalizacién, pueden generan incapacidad temporal o permanente o requieren un
tratamiento especifico dirigido por un médico.

Recoleccién: Es la accidén consistente en retirar los residuos del lugar de almacenamiento
ubicado en las instalaciones del generador para su transporte.

Residuo peligroso: Es aquel residuo o desecho que por sus caracteristicas corrosivas,
reactivas, explosivas, toxicas, inflamables, infecciosas o radiactivas, puede causar riesgos o
efectos no deseados, directos e indirectos, a la salud humana y el ambiente, Asi mismo, se
consideran residuos peligrosos los empaques, envases y embalajes que estuvieron en
contacto con ellos.

Residuos hospitalarios y similares: son las sustancias, materiales o subproductos sélidos,
liguidos o gaseosos, generados por una tarea productiva resultante de la actividad ejercida
por el generador. De conformidad con la clasificacién establecida en el Decreto 2676 de 2000.

Recepcién en bodega: Todo bioldgico o insumo que se reciba debe llegar con sus
respectivos soportes en el que relacione la naturaleza del producto, cantidad, fecha y lote de
vencimiento.

Recepcién en la IPS: Una vez que se reciban las vacunas que requieren cadena de frio, se
debe proceder a verificar las condiciones de estos tomando la temperatura del interior de la
nevera con ayuda del termémetro.

Seguimiento: Observacion minuciosa de la evolucion y desarrollo de un proceso.

Seguimiento a la cohorte: Grupo de nacidos vivos mensualmente en cada localidad, que
deben ingresar al programa ampliado de inmunizacién a través de la Institucion que atienda
el parto; este debe reportarse con el registro de nacidos vivos para el DANE. Cada nifio
ingresara en el diario de vacunacioén del recién nacido y sera sujeto de seguimiento en cada
cohorte mensual.
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= Seleccion: Es el conjunto de actividades interrelacionadas que de manera continua,
multidisciplinaria y participativa se realiza en la E.S.E Rafael Tovar Poveda para definir los
biolégicos e insumos con que se deben contar para asegurar la prestacién de los servicios de
salud en cada una de las IPS que conforman la E.S.E.

=  Termdmetro: es un instrumento que mide la temperatura de un sistema.

= Termohigrémetro: instrumento de medicion que registra la temperatura de un sistemay la
humedad relativa.

= Tratamiento de residuos peligrosos: Es el conjunto de operaciones, procesos o técnicas
mediante el cual se modifican las caracteristicas de los residuos o desechos peligrosos,
teniendo en cuenta el riesgo y grado de peligrosidad de los mismos, para incrementar sus
posibilidades de aprovechamiento y/o valorizacién o para minimizar los riesgos para la salud
humana y el ambiente.

= Turbidez: falta de transparencia de un liquido debido a la presencia de particulas.
=  Temperatura: Grado o nivel térmico de un cuerpo en determinadas condiciones ambientales.

» Vacuna: Sustancia compuesta por una suspension de microorganismos atenuados o muertos
que se introduce en el organismo para prevenir y tratar determinadas enfermedades
infecciosas; estimula la formacion de anticuerpos con lo que se consigue una inmunizacién
contra estas enfermedades.

5. DESARROLLO DE ACTIVIDADES

Las vacunas son productos biolégicos sumamente sensibles a las variaciones de temperatura por lo
gue para garantizar su estabilidad y eficacia protectora precisan conservarse entre 2°C y 8°C hasta
su administracion.

La potencia de una vacuna es la capacidad para producir una respuesta inmunitaria de una intensidad
determinada en la persona vacunada; si los principales componentes de la vacuna, antigenos y
adyuvantes, estan en perfecto estado su potencia es maxima y también la intensidad de la respuesta.

Por el contrario, y dada la sensibilidad de las vacunas a las variaciones de temperatura, su
potencia puede verse mermada y su eficacia comprometida, cuando se exponen a temperaturas
elevadas o a la congelacion.

Los principales factores que pueden afectar a la estabilidad de la vacuna y provocar la pérdida de
capacidad inmunizante de forma permanente e irreversible son: el calor, la congelacion, la luz, la
humedad y fecha de vencimiento y/o contaminacion.

PUNTOS CLAVE

= El mantenimiento de la cadena de frio en todo el proceso de transporte, conservacion,
manipulacién y almacenamiento es fundamental para asegurar el éxito de la vacunacion.

» La pérdida de la capacidad inmunizante es acumulativa, irreversible y se incrementa con el tiempo
de exposicion.
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= Latemperatura ideal de conservacion de las vacunas debe estar entre 2 °C y 8 °C.

= Ante la sospecha de la ruptura de la cadena de frio, en cualquiera de sus eslabones, se debera
comunicar de forma inmediata a los responsables del area y dichas vacunas quedaran inmovilizadas
hasta que se determine su idoneidad.

= Los controladores de temperatura tienen la propiedad de comprobar el funcionamiento correcto de
las cadenas fija y movil.

= Los termometros utilizados para la medicién de las temperaturas maximas y minimas son los
digitales.

= Almacenar las vacunas mas sensibles al calor (termolabiles) en la zona mas fria (vacunas
atenuadas) y en la zona menos fria, aquellas que pierden su actividad a temperaturas inferiores a 0
°C (vacunas inactivadas sobre todo las adsorbidas).

= Las vacunas se almacenaran, segln su frecuencia de uso y su fecha de caducidad.

TRANSPORTE DE BIOLOGICOS

Forma parte de la cadena mévil de la cadena de frio. Teniendo en cuenta que romper la cadena de
frio durante el transporte reduce la efectividad de la vacunacién, para evitar esta reduccién son
requisitos imprescindibles:

= Respetar y hacer cumplir las hormas recomendadas por el laboratorio fabricante.

= Se debe realizar en contenedores especiales que garanticen la temperatura estable de
conservacion durante todo el trayecto.

= Deben quedar registrados los siguientes datos: fecha de salida, lugar de destino, tipo de vacunas
y presentacion, cantidad de dosis, fecha de caducidad y lotes.

CAJAS TERMICAS O CONTENEDORES ISOTERMICOS

El material utilizado es poliestireno expandido o poliuretano. Tienen que ser compactos, solidos,
aislados y herméticos. Mantienen el frio durante el transporte y permiten el almacenamiento en caso
de falla eléctrica del refrigerador. Tiene una capacidad de conservar la cadena de frio si tiene un
volumen superior o igual a 4 litros, peso cargado inferior a 50kg y una vida fria sin apertura a superior
a 90, teniendo en cuenta las condiciones climaticas de la region.

Segun la capacidad de la caja térmica se deben transportar con una cantidad de paquetes frios.

APEX: 50 paquetes frios tapa rosca.
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NILKAMAL:

TERMOS

Son recipientes de pequefias dimensiones fabricado con paredes aislantes de poliuretano y
poliestireno. Utilizados para el transporte de vacunas entre el nivel central, regional y/o local. Son
indicados para cumplir actividades de vacunacion intra y extramural. Segun el tipo y calidad del termo,
si tiene un volumen inferior a 4 litros, peso cargado inferior a 6kg y una vida fria sin aperturas entre 8
y 24 horas.

Kingseeley: 4 paquetes frios tapa rosca.

Giostyle: 8 paquetes frios tapa rosca.
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MISION
MEDICA

MISION
MEDICA

Apex: 4 paquetes frios tapa rosca.

PAQUETES FRIOS

Utilizados en la cadena movil en los Termos y cajas térmicas portatiles y en la cadena fija,
principalmente, en el refrigerador. Se trata de recipientes de material plastico rigido indeformable, se
llenan con agua hasta el hombro de la botella o hasta la indicacion por recipiente plastico y no por
encima del mismo porque cuando el agua cambia de fase liquida a solida aumenta su volumen
especifico y el recipiente se hincha hasta romperse.

Con el fin de prevenir la proliferacion algas y hongos se procede a realizar el llenado de la botella con
agua de la llave con hipoclorito sodio al 5.25% (Limpido, Clorox, Blancox); en tal sentido agregue 5
gotas del desinfectante por cada litro de agua disponible de los paquetes frios.
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Forma correcta del manejo de paquetes frios:

1. Retire los paquetes frios del congelador (cuando se retira el paquete frio del
congelador este puede estara -5° y -20°)

2. Atempere (Ubique los paquetes frios sobre una mesa de acero inoxidable hasta que
aparezcan las primeras gotas de agua en su interior).

3. Seque la humdad externa.

4. Coloque los paquetes frios en el termono o caja termica (siga las indicaciones de
fabricante en cuanto a cantidad y ubicacién).

5. Organice el termo segun su capacidad y necesidad (ubique la vacuna en una
canastilla palstica para evitar su conctato directo con el paquete frio).

TERMOMETROS

Constituyen un elemento importante para la monitorizacion y el control de la temperatura de los
equipos frigorificos. Debe permanecer en el estante intermedio del refrigerador o ubicarse en las
bandejas que contienen las vacunas, no debe retirarse de este lugar, a no ser que sea necesario para
efectuar la limpieza y desinfeccion de la nevera o refrigerador.

TRANSPORTE DE BIOLOGICOS DESDE EL CENTRO DE ACOPIO DEPARTAMENTAL HACIA EL
SERVICIO DE VACUNACION

Posteriormente realizado la solicitud de los biolégicos por el aplicativo PAI WEB, se hace
presencia, en la Secretaria Departamental segin cronograma establecido por el coordinador PAI.

El Auxiliar de Enfermeria realiza la verificacién de la entrega de los biolégicos, cadena de frio,
estado, fecha de vencimiento y la cantidad solicitada y se realiza el adecuado embalaje en la caja
térmica con la cantidad suficientes de paquetes frios para conservar la cadena de frio desde el
centro de acopio departamental (Secretaria Departamental de Salud) hasta la IPS
correspondiente.

Este trasporte de biologicos se debe hacer con los equipos que estén aprobados por la OMS y
manipulados por personal capacitado, de tal manera que garanticen la cadena de frio en todo
momento.
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Las cajas térmicas donde se trasporta los biolégicos deben permanecer debidamente cerrados,
colocados a la sombra y alejado de toda fuente de calor. Cuando se trasporta en vehiculos y las
circunstancias lo permitan, es conveniente mantener las ventanas abiertas para renovar el aire.
Al llegar a la IPS se verifica el estado y la temperatura de los biolégicos se almacena en el
refrigerador.

La caja térmica y los paquetes frios deben ser colocados nuevamente en el espacio de
congelacion previamente desinfectada, para disponer de ellos en el momento que se necesita.

TRANSPORTE DE BIOLOGICOS DESDE EL SERVICIO DE VACUNACION HACIA LOS
PUNTOS DE ATENCION RURAL

Para realizar el trasporte de biolégicos hacia el area rural las Auxiliares de Enfermeria solicitan la
cantidad de bioldgicos a aplicar, verifica el estado y la conservacion de las vacunas, previamente
se ha organizado la caja térmica o termo porta vacuna con su respectiva cantidad de paquetes
frios necesarios para conservacion de los bioldgicos.

El proceso de adquisicion de biolégicos es un punto clave dentro del programa ampliado de
inmunizaciones (PAIl) para asegurar la disponibilidad de los biolégicos a la comunidad y poder
garantizar esquemas de vacunacion completos.

FACTORES PARA TENER ENCUENTA PARA LA SOLICITUD DE BIOLOGICOS:

1. Se verifica la disponibilidad de vacunas con los que se cuenten en nevera.

2. Se verifica las dosis administradas en el mes inmediatamente anterior.

3. Se realiza el célculo (vacunas y Jeringas) requeridas por la operacion del programa que se
debe basar en las metas asignadas por el MSPS. Poblacién por grupos de edad: informacion
entregada por MSPS anualmente:

e 0a<l12 meses.

e 12 a<23 meses.

e =24 mesesa 11 afos.

e Otras poblaciones (adolescentes, adultos, mujer en edad fértil etc.)

4. Factor de pérdidas.
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5. Numero de dosis por biolégicos y grupo de edad basado en el esquema de vacunacion
vigente.

6. Tener en cuenta el control de rotacién de inventarios disminuye el riego de perdida por
vencimiento; en este sentido, se recomienda mantener el procedimiento de rotulacion de
insumos de acuerdo a la fecha entrega y movimientos de inventarios para priorizar la salida
de insumos con fecha de vencimientos mas proxima; siempre se debe considerar la salida de
inventarios por fecha de vencimientos (primero en vencer, primero en despachar y usar).

Aungue los registros de entradas y salidas de vacunas se llevan a cabo rigurosamente la
aparicién de errores en los mismo puede ser frecuente; por eso se requiere una permanente
verificacion de Kardex para hacer verificacion de la existencia, es decir, comprobar que la
cantidad de vacuna almacenada coincida con las registrada de esta actividad debe realizarse
mensualmente.

PROCEDIMIENTO PARA LA SOLICITUD DE INSUMOS

1. Este proceso se hace mediante el DRIVE llamado “pedidos”, esta despliega otras opciones
gue nos permiten elegir el municipio.

https://drive.google.com/drive/folders/1kv1lZ6-xpOm46CYmsojEF7guT5H8Hav4
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2. Para realizar la solicitud de biolégico e insumos se realiza el cargue en el Municipio correspondiente;

IPS BELEN: IPS CENTRO DE SALUD SAN JOSE

https://docs.google.com/document/d/1gKlgjEpcUS2t4 | https://docs.google.com/document/d/1m
dOXW8YhOTLmM1WXEeeOP/edit zdnc4iMKWRNTY8Se7f30NHOW,] eiig/ed
it

IPS CENTRO DE ALBANIA IPS HOSPITAL LOCAL CURILLO
https://docs.google.com/document/d/1VnBO- https://docs.qgoogle.com/document/d/110
KR3xAQSaGGJtcPOcCz24ay3RScz/edit PkxnJM8RGpf6GWhrZMJ7iFMrTvOKAXx/e

dit
i = B .

ECEPCION Y ENTREGA DE VACUNA E INSUMOS PERMANENTE
. " FORMATO DE RECERCION Y ENTREGA DF VACUNA F INSUMOS PERMANENTE

3. Se debe realizar la solicitud dentro de los primeros 4 dias de cada mes.

4. Se programa el desplazamiento de las auxiliare del programa al centro de acopio a recoger los bioldgicos
e insumos.

5. Una vez que se tiene los bioldgicos en la IPS se tiene 3 dias para realizar la solicitud de los insumos por
PAIWEB https://paiweb2.paiweb.gov.co/login
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6. se ingresa por la “pedidos” seguido de crear pedidos, se cargan los insumos requeridos.

Solicttud

Crear salicitud de pedida

Solicitudes de pedidos

Consulta de solicitudes

Correo electrnica: Redes Sociales:

noeon

7. APROBACION DE SOLICITUD: esta aprobacién solo la puede realizar el coordinador PAI de
la IPS el cual se encargara de verificar el pedido realizado y dar la aceptacion de este.
8. APROBACION Y ENVIO DE BILOGICOS: este procedimiento lo realiza la auxiliar de la

secretaria de salud encargada del centro de acopio la cual revisa el pedido y lo aprueba mediante el
aplicativo PAIWEB.
una vez sea informada la aprobacion se tienen 3 dias para la recepcion del pedido por PAIWEB.

VACUNA ANTIRRABICA Y SUERO ANTIRRABICO

La adquisicion de este bioldgicos se realiza teniendo en cuenta la necesidad de la IPS, de acuerdo a
los casos notificados.

1. El usuario ingresa al servicio de urgencia el medico determina una de agresiones por animales
potencialmente transmisores de rabia.

2. Segun las condiciones del paciente el medico ordena esquema antirrabico normal o esquema
acortado.

Esquema Normal: 4 Dosis

1 Dosis: dia de consulta

2 Dosis: a los 3 dias de la primera dosis
3 Dosis: a los 7 dias de la primera dosis
4 Dosis: a los 14 dias de la primera dosis

Esquema Acortado:

1 Dosis: dia de consulta

2 Dosis: dia de consulta

3 Dosis: a los 7 dias de la primera dosis
4 Dosis: a los 21 dias de la primera dosis
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3. En caso de que la clasificacién tipo exposiciébn sea grave se suministra inmunoglobulina
antirrabica, calculando la dosis teniendo en cuenta el peso del usuario se administran las Unidades.

Formula: 20Ul * Kilogramo de Peso Corporal

4. Para la solicitud se requiere:

o Ficha de notificacion “Agresiones por animales potencialmente transmisores de rabia. Cod
INS 300 diligenciada de manera completa y reportada al SIVIGILA”.

o Formula Medica.

. Historia Clinica.

. Documento de Identidad del Usuario.

5.La documentacion debe radicarse en Epidemiologia.

6. una vez autorizado, se lleva el paquete al centro de acopio departamental para recoger la vacuna.

6.1 ADQUISICION Y TRANSPORTE DE BIOLOGICOS E INSUMOS

Se realiza a partir de las necesidades Formato de
mensuales de cada una de las IPS a kardex de
Seleccion de | través del diligenciamiento del kardex | Jefe de Enfermeria iNSUMOS
1 bioldgicos e de bioldgicos e insumos para conocer — Auxiliar de
h 0 . Formato de
insumos los movimientos del mes y de esta enfermeria PAI
o ) . kardex de
manera solicitar la cantidad necesaria C
. ) bioldgicos
correspondiente al mes posterior.
De acuerdo a los movimientos
registrados en el mes anterior se
proyecta la necesidad de pedido para el
- siguiente mes, mediante la plataforma . .
; - . p: .p
Soe“dci'é%d ddee de PAIWEB en el registro de solicitud de | Jefe de Enfermeria ht b//V\(')V\\/NZO /a}|we
2 pedic pedidos de bioldgicos e insumos. La — Auxiliar de e
biolégicos e - P . . . Solicitud de
. solicitud seréa diligenciada por el auxiliar enfermeria PAI L
insumos d . . bioldgicos
e enfermeria con su usuario en
PAIWEB posterior el Enfermero debera
dar su visto bueno con el usuario
asignado en la PAIWEB
Teniendo en cuenta la solicitud
realizada por cada IPS, la Secretaria de
Salud Departamental revisa las
necesidades observadas y las . .
: . http://www.paiwe
cantidades que se poseen en | Secretaria de Salud b.qov.CO/ -
almacenamiento con el fin de Departamental DHOV.CO/
S . . X Solicitud de
Adquisicion determinar la cantidad que sera biol6aicos
3 de bioldgicos e | entregada a cada IPS; dicha revision se 9
insumos hace mediante la plataforma de
PAIWEB en el registro de solicitud de
pedidos de biolégicos e insumos.
Se pacta una fecha mensual para la | Jefe de Enfermeria | http://www.paiwe
entrega de insumos y biolégicos por b.gov.co/ -
parte de la Secretaria de Salud Auxiliar de Solicitud de
Departamental, en la cual el Auxiliar de enfermeria PAI bioldgicos
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Enfermeria PAI de cada una de las IPS
se desplaza hasta el Centro de Acopio
Departamental y recibe el pedido
solicitado quedando como evidencia de
la entrega el formato diligenciado en la
plataforma de PAIWEB el cual se
imprime y es firmado por cada una de
las partes segun los insumos recibidos.

Secretaria de
Salud
Departamental

El proceso de intercambio de insumos o
biolégicos de una IPS a otra con el fin de

Jefe de Enfermeria | http://www.paiwe

permitir la renovacién del aire. Cuando
la temperatura ambiental es elevada,
cubrir los equipos térmicos con telas o
pafios himedos.

+ Al final de cada jornada los termos y
paquetes frios deben ser lavados y bien
secados antes de guardarlos. Los
paquetes frios usados, luego de
lavados, se colocaran en el congelador
para su futuro uso.

* Nunca utilizar los termos para
sentarse, ni trasladar ninguna clase de
muestras e insumos diferentes a
Biologicos de Vacunacion.

suplir eventuales necesidades o evitar el - b.gov.co/ .O.V'CO/ )
e . . Auxiliar de Solicitud de
vencimiento de los insumos se realiza .
o ) enfermeria PAI de traslado de
diligenciando el formato de la plataforma las IPS biolaicos
Traslado de de PAIWEB de solicitud de traslados. 9
4 biolégicos e Una vez establecido el compromiso de
insumos entre trasladc_) entre las IPS se c_oordlna el Jefe de Enfermeria | htto://www.oaiwe
IPS respectivo traslado de los insumos y QLR AWAY.Dalwe
) . - b.gov.co/ -
para efectos de evidencia se firma o =
Auxiliar de Solicitud de
entrega el formato de traslado en la enfermeria PAl de traslado de
plataforma de PAIWEB el cual se las IPS biol6aicos
imprime y es firmado por cada una de 9
las partes segun los insumos recibidos.
El transporte de vacunas se hara
respetandose la cadena de frio, para
esto se utilizan varios elementos como
cajas térmicas o termos con paquetes
frios a fin de mantener la temperatura
requerida y conservar la calidad del
bioldgico.
Recomendaciones para el embalaje y
transporte de vacunas
» Sacar del congelador los paquetes
frios y dejarlos sobre una mesa hasta
que se presente gotitas de agua
("sudor") en su superficie; secar y
colocar en la caja fria o termo, que .
Jefe de Enfermeria
- deben permanecer a la sombra y Formato de
Condiciones X S
alejados de toda fuente de calor. o remision y
5 de transporte . Auxiliar de
L. + Cuando se ftransporta en vehiculo, . traslado de
de bioldgicos . enfermeria PAI de P
mantener las ventanas abiertas para las IPS bioldgicos.
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Factores que influyen en la vida fria
de los termos

+ Calidad del aislante del termo.

* Numero de paquetes frios completos y
adecuados dentro del termo. Si no
coloca un paquete frio en un lado del
termo el calor alcanzara la vacuna.

* La calidad de congelacion de los
paquetes frios estd en funcion de la
temperatura y el tiempo de congelacion.
* Los paquetes congelados en
congeladores (-15°C a -25°C) duran
Garantia de mas que los congelados en el | Jefe de Enfermeria
red de frio de | evaporador de una refrigeradora (-7°C a

unidades -15°C). A mayor tiempo de congelacion Auxiliar de
6 > . e . N/A
externas mayor duracién del tiempo datil del | enfermeria PAIl de
(termos, paquete. las IPS
cabas) * La temperatura ambiental afecta a los Equipo extramural

termos, por lo que se tendra cuidado en
proteger del sol o de fuentes de calor
cuando se transporta vacunas.

* Los paquetes frios deben permanecer
al ambiente el tiempo suficiente para
que se forme rocio, “sudor’ en la
superficie o signos de descongelacion,
antes de colocarlos dentro del termo.

+ Al final de la jornada de trabajo seque
el termo y coloque boca abajo sin tapa.
Lave el termo de acuerdo a las
necesidades

6.1.1. INMUNIZACION EN CASOS DE URGENCIA O PARA VICTIMAS DE VIOLENCIA SEXUAL

La decision de necesidad o no de Profilaxis para Hepatitis B, debe basarse en la certeza o no de
vacunacioén previa y en el nivel de titulos de anticuerpos adecuados para Hepatitis B superiores a
10 mlU/mL en lapersona expuesta. El no acceso inmediato a dicha medicién o la ausencia de
informacidn sobre el esquemade vacunacion, no deben retrasar el inicio de la profilaxis contra VHB.

a) Vacuna contra Hepatitis B:

Idealmente se debe iniciar durante las 72 horas post-exposicién.

= Dosis pediatrica: de 5 a 10 ug (segun el laboratorio productor). Se administra hasta los 10 afios.

= Dosis para adolescentes: de 10 a 20 ug (segun laboratorio productor). Se administra hasta 19
afios inclusive.

= Dosis adultos: de 20 ug, a partir de los 20 afios.

La primera y la segunda dosis deben estar separadas por un intervalo minimo de 4 semanas. Es de
preferencia un periodo mas largo entre la segunda y tercera (4 meses);

El esquema recomendado en estas directrices es 0, 1 y 6 meses, aunque hay esquemas rapidos de 0-1-
2 meses, muy recomendados en personas pertenecientes a poblaciones clave.

b) Gammaglobulina anti-Hepatitis-B (HBIG).

Se puede aplicar de manera simultanea con la vacuna, aunque en sitios diferentes de inyeccion. Esta se
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debeiniciar preferiblemente en las primeras 24 horas post-exposicién. Aplicadas dentro de este tiempo
hanmostrado ser 70% a 90% efectivas para prevenir la infeccién por hepatitis B, sin embargo, puede
aplicarse hasta un plazo maximo de 7 dias después de exposiciones percutaneas y hasta 14 dias después
deexposiciones sexuales. 16

La dosis a aplicar de la gammaglobulina es aquella recomendada por el fabricante. En algunos casos es
recomendable una dosis adicional a las cuatro semanas, por lo cual es importante revisar el inserto del
fabricante.

En todos los casos se recomienda realizar una prueba de linea base (idealmente anti-HBc o en su defecto
HBsAQ) para infeccién por el VHB, lo mas pronto posible después de la exposicion, para determinar si la
persona expuesta se encontraba infectada antes de la exposicién. La no disponibilidad de estas pruebas
no debe retardar el inicio de la profilaxis post-exposicion.

Tabla. Recomendaciones para la profilaxis post-exposicibn no ocupacional* a sangre o fluidos
corporales, de acuerdo al tipo de exposicion y estado vacunal

Persona no vacunada Persona

Fuente de la exposicién 0 con esquema previamen

incompletode te
vacunacion vacunada*

*

Fuente con antigeno de superficie para hepatitis B (HBsAg) positivo o estado serologico
desconocido

Exposicién percutanea (mordedura, pinchazo) o mucosa a sangre o Administre

fluidoscorporales de una persona positiva para HBsAg o estado
serolégico desconocido.

Contacto sexual o uso compartido de agujas con una persona positiva
paraHBsAg o estado serologico desconocido.

Victima de violencia sexual por un perpetrador que es positivo para
HBsAg oestado serologico desconocido.

Inicie o complete el
esquema de
vacunacioéncontra la
hepatitis B
(3 dosis en esquema 0,
1y6 meses) yla
gammaglobulina contra
la hepatitis B***

preferiblemente
dentro de las
primeras 24 horas
una dosis de
refuerzode vacuna
contra la hepatitis
B con un plazo
maximo de 7

dias.
Fuente con estado seroldgico negativo para HBsAg
Victima de violencia sexual por un perpetrador que es negativo para o
HBsAg. Inicie o complete el
Exposicién percutanea (mordedura, pinchazo) o mucosa a sangre o vacuesch:jigz]c?o(rj]tera la No
fluidos corporales potencialmente infecciosos de una fuente con hepatitis B administre
rolégicon i ra HBsAg. . i
estado sero ogmol egativo p? a HBsAg (3 dosis en esquema 0, tratamient
Contacto sexual o uso compartido de agujas con una persona con 1y 0.
estadoserologico negativo para HBsAg. 6 meses)
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Tabla. Manejo post-exposicidon ocupacional a sangre y fluidos corporales, percutdnea o mucosa, de
acuerdo al estado de vacunacion de la persona expuesta y respuesta inmunoldgica a la vacuna contra

la hepatitis B
E:nsggiedztg Profilaxis post-exposicién
Estado de Paciente vacunacion Pr:r('atti)_?_lsBesrolc())gl_ca
la persona fuente | contrala hepatitis Gammag! » vacunacign -
expuesta (HBsA | Benlapersona | g jina acunacion '
9) expuesta (anti- o
HBs)*
Respondedors
después de un .
esquema Positivo Anti-HBs es N _ y
completo de escono >10mIU/mL o se requiere intervencion.
vacunacién contra ido /
la hepatitis B (3 cido 7
dosis 0 mas). negativo
No respondedor sz . . Gammag|
después de 6 Ec;smv Ant|-<l-1|%s es obulina NO NO
dOSItS dlevacuna descon miU/mL. 2 dosis
contra la E6E separadas
por un
intervalo
hepatitis B. de 4
semanas.
Negativo No se requiere intervencion.
) Aplicar un segundo
- Anti-HBs es esquema de
Positivo / <10 Gammaglob | \4cynaciéncontra la sl
d_escono mlU/mL. uI|ng1 hepatitis B
cido dosis (3 dosis en esquema
0,1
Persona con 3 dosis y 6 meses).
de vacuna contra la
hepatitis B
Aplicar un segundo
. esquema de
Negativo Anti-HBs es No se vacunaciéncontra la S|
<10 requiere hepatitis B
mlU/mL. intervenci (3 dosis en esquema
on. 0 1
y 6 meses).
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Positivo / Anti-HBs es
desconoci >10 No se requiere intervencion.
do/
negativo miU/mL
No vacunado. con Positivo / Gammaglob Iniciar o completar S|
esquema incc;mpleto descono ulina1 el esquema de
o rechaza la cido dosissas vacunacion.
vacunacion
. Iniciar o completar
Negativo NO el esquema de Sl
vacunacion.
RUTA INSTITUCIONAL PARA LA SOLICITUD DE LA VACUNA
1. El usuario ingresa al servicio de urgencia el medico ordena paquete de perfil infeccioso completo,

en caso de obtener prueba de Hepatitis B Positiva, se ordena el perfil Hepatico Completo.
2. En el momento de realizar el ordenamiento se tiene en cuenta la dosis administrar:

USO DE GAMMAGLOBULINA CONTRA LA HEPATITIS B QUE PROVEE EL MINISTERIO DE SALUD Y

Nombre comercial
Gammaglobulina

Via de administracion
Presentacion

Dosis adultos profilaxis
post-exposicion
(incluyendo casos de
violencia sexual)

Dosis nifios profilaxis
post-exposicion
(incluyendo casos de
violencia sexual)

Dosis en neonatos para
prevencidn de
transmisién materno
infantil de |a hepatitis B

PROTECCION SOCIAL
HEPABIG® IMMUNOHBs®
Laboratorio GREEN CROSS Laboratorio KEDRION BIOPHARMA

Intramuscular Intramuscular

Solucién para inyeccidn
200 Ul /1 ml.

Solucién para inyeccién
180 UI /1 ml.

Al menos 500 Ul, segdn la intensidad
de la exposicién y preferiblemente
dentro de las primeras 24 a 72 horas.

1000 a 2000 U.1

8 IU/kg con un maximo de 500 IU.
32 a 48 U.I/Kg de peso. /kg

30 a 100 Ul/kg de peso,

Dosis a criterio médico,
preferiblemente dentro de las
primeras 12 horas y maximo hasta 7
dias de nacido.

100-200 U.L
preferiblemente dentro de las
primeras 12 horas y maximo hasta
7 dias de nacido.

En caso de requerirse dosis de
refuerzo, administrar 32 a 48 U.1/kg
de peso corporal 2a 3
meses después de la primera dosis.

En caso de requerirse dosis de
refuerzo, administrar a 8 U.l/kg de
peso corporal 2 a 3 meses después de
la primera dosis.

NOTA: La gammaglobulina contra la hepatitis B que provee el Ministerio de Salud y Proteccion
Social tiene como poblacién objeto nifios expuestos a la hepatitis B por via materno infantil y
victimas de violencia sexual de cualquier edad.
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3. Para la solicitud se requiere:

¢ Ficha de notificacion “Vigilancia en salud publica de las violencias de género cddigo INS: 875”
diligenciada de manera completa y reportada al SIVIGILA.

e Formula Medica.

e Historia Clinica.

e Documento de Identidad del Usuario.

4.La documentacion debe radicarse en Epidemiologia.
5. una vez autorizado, se lleva el paquete al centro de acopio departamental para recoger la vacuna.
6.2 PROCESO DE BIOSEGURIDAD
6.2.1 Vacunacion segura

Las buenas practicas en la administracion de los servicios de salud ha sido una preocupacion
permanente, tanto de las agencias internacionales como de los diferentes niveles de coordinaciéon de
los programas de vacunacion, y es responsabilidad del nivel municipal velar porque, en el desarrollo
de las acciones operativas, no se incurra en actitudes, procedimientos o practicas que generen algun
tipo de riesgo para los usuarios de los servicios integrales del PAI.

La vacunacién segura, incluye tres momentos fundamentales: Seguridad del receptor, del trabajador
de salud y del ambiente.

ASPECTOS RELACIONADOS CON LA SEGURIDAD DE LA PERSONA QUE RECIBE LA
VACUNA (RECEPTOR):

Para la seguridad del receptor de la vacuna es necesario garantizar:

La potencia, inocuidad y conservacion adecuada de la vacuna;

El manejo apropiado de frascos multidosis abiertos;

Las técnicas de administracién y el uso adecuado de jeringas;

La reevaluacion de la calidad de una vacuna ante la sospecha de un problema operativo.

Tabla. La potencia, inocuidad y conservacién adecuada de la vacuna

Estabilidad térmica

en vacunas liofilizadas disminuye la estabilidad térmica una vez son reconstituidas

Presentacion:

Vacunas liquidas (VOP, DPT, TT, DT, Td, Hepatitis B y formulas contra Hib), se conserva la

) potencia siempre que los frascos abiertos se almacenen y mantengan:
La Potencia de una vacuna

en un frasco abierto depende | En condiciones apropiadas de cadena de frio;
de:
Segun las recomendaciones del laboratorio productor;

Se respete la fecha de vencimiento.
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La Inocuidad en frascos
multidosis abiertos depende

Riesgo de contaminacién con
microrganismo patégenos

Es mayor en frascos multidosis por la exposicion repetida
de las vacunas cadavez que se extrae una dosis.

Mantener en todo momento el tapon de los frascos
limpio y seco, garantizarel transporte de las vacunas en
termos con paquetes refrigerantes herméticamente
cerrados y no acumular agua cuando se mantienen los
frascos de vacunas en los termos.

Las vacunas liquidas inyectables (DPT, TT, DT, Td y anti
hepatitis B) contienenpreservantes, el periodo maximo de
tiempo para la utilizacion después de haber sido abiertas
es de 21 dias, y siempre se debe respetar la fecha de
caducidad establecida en el vial.

Efecto  bacteriostatico del
preservante (impide la
proliferacion de microorganismos
contaminantes)

Las vacunas lioflizadas (BCG, SRP, SR,
antisarampionosa, antiamarilica, Hib liofilizada) por lo
general, no contienen preservantes, por lo tanto, no
deben utilizarse una vez transcurrido el tiempo
recomendado por el fabricante, y nunca después de 6
horas de haber sido reconstituidas.

El uso de vacunas de virus vivos, reconstituida y utilizada

conservacion

de: durante un periodo mayor del recomendado, puede
provocar eventos adversos graves debido a la
descomposicion y toxicidad del producto.
Es un error programatico por falla del vacunador(a).
° Siempre dentro de los intervalos de temperatura requeridos, +2°C a +8°C, *El frasco de
) la vacuna siempre protegido del contacto directo con los paquetes refrigerantes y el agua.
Almacenamiento Y | «  En condiciones apropiadas (temperatura y ubicacion dentro del refrigerador).

° Comprobarse permanentemente la operatividad de los equipos de la cadena de frio.

Fuente: https:/mww.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/PP/PAl/lineamiento-gestion-administracion-pai-2024. pdf

Tabla. Manejo de frascos abiertos de vacunas multidosis segun la politica revisada de la OMS y
adaptada por el pais.

VACUNAS

RECOMENDACION POLITICA DE FRASCOS ABIERTOS

TIEMPO DE USO

Liquidas: VOP, DPT, TT, DT,
Td, Hib, influenza, en fras-
cos multidosis, utilizados
en una o mas dosis du-
rante una sesion de vacu-
nacién, podran usarse en
sesiones siguientes de va-
cunacion si se cumple con:

Fecha de vencimiento vigente;

Almacenamiento y conservacion adecuada de cadena de frio;

El tapén de hule del frasco no se ha sumergido en agua;

Las dosis de vacunas se han extraido con alto grado

deasepsia

21 dias en el
intramural

Liofilizadas (BCG, SRP,

En uso extramural, independientemente del tipo o la cantidad

de vacunas sobrantes

Deben descartarse

SR, antisarampionosa, — — - =
antia- marilicap Hib | Se utilizan una vez reconstituidas hasta el tiempo recomenda- Descarte segln lo que
liofilizada) ' do por el fabricante 0 maximo 6 horas, o bien al finalizar cada | Primero ocurra, tanto
sesion de vacunacion. en el intramural como
en el extramural
viciLanoSupersalud 7
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Fuente: Manual técnico Administrativo del PAI — tomo 6.

Las técnicas de administracién y el uso adecuado de jeringas

Para la administracion de las vacunas, recuerde lo in- dicado en el capitulo de conceptos de
vacunacioén y procedimientos en vacunacién. Las practicas de seguridad generales deben estar
siempre presentes en la administracion de vacunas, algunas son:

- Higiene de las manos:

» Lavado de manos con agua corriente y jabon o con soluciones desinfectantes que contienen alcohol

sin agua, antes de preparar o ad-

ministrar la inyeccién;

» Lavado de manos nuevamente después de tener contacto con tierra, sangre o fluidos corporales;

- Limpieza de la piel visiblemente sucia, con un algodén humedecido en agua, realizando
movimientos del centro a la periferia;

- No utilizar algodones humedos guardados en un contenedor multiusos.

« Utilizar equipo de inyeccion estéril;

« Inspeccionar siempre la integridad del empaque;

- Seleccionar e inspeccionar el sitio de aplicacion de la inyeccion;

« No dejar la aguja insertada en el tapon del frasco.

El personal vacunador debe tener siempre presente al momento de administrar vacunas lo siguiente:

Figura. Administracion adecuada de vacunas

6. Intervalo
minimo
adecuado

5.Via de
administracion
correcta

|- Dosis segtin
esquema

2. Diluyente
adecuado

3.Jeringa y
aguja adecuada

4. Sitio
anatdémico de

administracién
correcto

Fuente: Manual técnico Administrativo del PAI — tomo 6.

- Utilizar una jeringa descartable, de preferencia AD, por cada dosis de vacuna administrada;

- Para la aplicacién del diluyente en la preparacion de cada frasco de vacuna (liofilizada), se debe
usar una jeringa de dilucién, descartable, Unica- mente para presentaciones multidosis;

- Las jeringas AD son las que ofrecen menos riesgos de transmision de un agente patégeno de
una persona a otra a través de la sangre, porque no se puede volver a usar, ya que es estéril en
el momento de su aplicacién y solo puede usarse una Unica vez;

- El ndmero de dosis de vacunas varia segun el calendario de vacunacion vigente en cada pais.

viciLaboSupersalud 7
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Figura: Recomendaciones para la administracion de inyecciones.

Comprobar la
medicacion, la dosis, el
paciente, el sitio y la via
de administracién.

Verificar la fecha de
vencimiento del
empaque estéril; si ha
expirado, debe
desecharse.

Verificar que el
empaque estéril se
encuentre en buenas
condiciones. Si se
encuentra abierto o
roto, debe
desecharse.

Para jeringas envueltas en
empaque de papel
(ampolla), abrirlo sin tocar
la aguja ni la punta de la

jeringa.

Sacar la tapa
de la jeringa.
s - ~
Extraer las tapas Sacar las burbujas de aire

protectoras del
émbolo y la aguja, si
estan presentes.

golpeando el cuerpo de
la jeringa (barril) y luego
llevar el émbolo a la
marca de la dosis
correcta, con la aguja adn
en el frasco.

No sobrepasar el
limite indicado de la
caja de seguridad
(% lleno)

Activar la jeringa, si asi

Después de la
inyeccién, de
inmediato colocar
la jeringa con la
aguja en la caja de

lo requiere.

Insertar la aguja en el
tapén de goma limpio del
frasco de vacuna
invertido, manteniendo la
aguja en el liquido hasta
que se haya completado
la dosis.
} J

llenar la jeringa.

Si la jeringa tiene una
aguja desmontable,

adherirla a la jeringa
firmemente y girar.

Verificar que la
dosis sea la indicada.

- | d seguridad.
|
No empujar el
émbolo hacia Inyectar toda la
adelante antes de dosis.

Elegir el lugar
indicado para la
inyeccién.

Fuente: Manual técnico Administrativo del PAI —tomo 6.

Aspectos relacionados con la seguridad del personal de salud vacunador:

Para prevenir los pinchazos accidentales se deben tener buenas practicas de bioseguridad,
las que requieren para su implementacién de elementos e insumos adecuados y de
sensibilizacion y capacitacion permanente al talento humano, para lograr la adherencia a las
mismas. Entre las practicas se encuentran:
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Figura: Practicas seguras en el uso de jeringas y agujas

Fuente: Manual técnico Administrativo del PAI —tomo 6.

MEDIDAS RECOMENDADAS PARA QUIEN HA SUFRIDO UN ACCIDENTE POR PINCHAZO:

« Notificacién de los accidentes por pinchazos por aguja, informar al jefe inmediato para sea
reportado a la ARL

- Tratamiento o profilaxis post exposicidn y seguimiento.

- Cambio o modificaciéon de procedimientos riesgosos y practicas seguras.

ASPECTOS RELACIONADOS CON LA SEGURIDAD DE LA COMUNIDAD Y EL MEDIO
AMBIENTE

En la seguridad de la comunidad y del medio ambiente, el manejo de los desechos de la vacunacion
es primordial, para ello es preciso garantizar:

- Gestion adecuada de los residuos;

- Disposicion adecuada de los residuos, incluye jeringas, agujas y viales generados en el proceso
de vacunacion;

- Capacitacion del talento humano de salud, orientada a brindar los conocimientos y destrezas
necesarios en el manejo integral de los residuos, asi como la educacién e informacion de la
comunidad,;

« Provision de los elementos y suministros necesarios y adecuados.

6.2.2 Clasificacion de los residuos hospitalarios

De manera especifica, en los servicios de vacunacion se producen los siguientes tipos de residuos.
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Residuos peligrosos: productos biolégicos contaminados o contaminantes, torundas
utilizadas, agujas y viales utilizados en la vacunacion de la jornada, guantes y residuos de
bioldgicos.

Residuos no peligrosos: material reciclable, como papel, plastico o cartdén, que en ningun
momento ha estado expuesto a contaminarse con sangre o cualquier otro fluido corporal o
productos inmunobiolégicos, y material biodegradable, como cascaras de frutas y restos de
comida. Para su manejo, el servicio de vacunacién debe estar integrado al plan de gestion
integral de residuos hospitalarios y similares de la institucion prestadora de servicios de salud
o0 empresa social del estado a la cual pertenece. Igualmente, el personal de vacunacion o
del grupo del PAI debe estar entrenado y capacitado en el manejo de los mismos, conocer
las condiciones de transporte en la ruta sanitaria de envio hacia el depédsito de
almacenamiento de residuos hospitalarios y saber cudél es la disposicion adecuada de los
residuos hospitalarios.

E!—_. Rafael Tovar Poveda

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO

CODIGO DE COLORES INSTITUCIONALES

Clasificacion de residuos hospitalarios

P \
|  Residuos no peligrosos | [ Residuos peligrosos )
( Residuos con
Residuos Residuos riesgo biolégico : z?sidu'gfs Oho:'u'vslduos
aprovechables ordinarios o inertes R o infeccioso ool id pergroscs
Papel higiénic (
PMésico b in ° Biosanitarios
Contén Servilietos ;
Viddo Papeles y carlones Anclomopaloldgicos
con restos de comida Cortopunzantes
Papel preporada TR
Metales Papeles metolizodos DINAGTeS
\
=1
<3
1008 oo Gratuta Naconat 018000010383 Sede Belén de los Andaquies Calle 42 con Carrera 72 Tel. 3138769363
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Prohibiciones:

No coma, beba o fume.

No guarde alimentos en neveras ni en los equipos de refrigeracion de sustancias
contaminantes o quimicas;

Evite deambular con los elementos de proteccion personal fuera de su area de trabajo;

No se maquille en el area, no usar ufias maquilladas;

No adorne las areas en ningln caso.

En cada sitio de vacunacién se debe responsabilizar a un funcionario del manejo final de los desechos.

Al termi
acuerdo
entidad.

nar la jornada, éste se debe encargar de recibir el material y verificar la clasificacion de
con el tipo de material de desecho, aplicando los protocolos para ello establecidos en la
Ademas, debe realizar los procedimientos necesarios antes de enviarlo a su disposicion final,

gue es la incineraciéon. De contar con la disponibilidad de otros recipientes, estos deben utilizarse
segun lo especificado por cada institucién. Se sugieren utilizar, al menos, lo siguiente.

@-, Rafael Tovar Poveda

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO

CODIGO DE COLORES INSTITUCIONAL
caneca al p'tob&m

Ve
bbby
No peligrosos § @
[ N . v m Ginico
) .2 Secvilletas y enveres
i= con restos de comida

Nesros O frurac
v_yordur as

@ Peligrosos

HOUUNt COMm NMQN Quimics Retiduce con rlosgo
DIBIAGICD & INBCLIOLA

Cortopunzantos

Resliduos

Los residuos cortopunzantes
hospitalarios -

3¢ Jepositan en 103 guerdiane s
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6.2.3 Implementos necesarios en cada centro de vacunacion

Para una adecuada segregacion en la fuente y un adecuado manejo de los residuos hospitalarios y
similares producidos en un centro de vacunacion, se debe contar como minimo con los siguientes
implementos, que deben ser manejados de acuerdo con el Plan de gestion integral de residuos
hospitalarios y similares de la institucion a la que pertenezca o al suyo propio.

6.2.4 Recipiente pararesiduos cortopunzantes

% Los recipientes para residuos cortopunzantes son desechables y deben tener las siguientes
caracteristicas:

Rigidos, en polipropileno de alta densidad u otro polimero que no contenga PVC.
Resistentes a ruptura y perforaciéon por elementos cortopunzantes

Con tapa ajustable o de rosca, de boca angosta, de tal forma que al cerrarse quede
completamente hermético.

+ Rotulados de acuerdo con la clase de residuo

5

%

e

8

e

8

Por ninglin motivo deben doblarse, romperse o recubrirse las agujas después de su uso, dado que
51% de los accidentes con agujas ocurren durante esta practica. De igual manera, al volver a enfundar
las agujas no se permite que el agente actle de manera adecuada, cuando se lleva a cabo
desactivacion de baja eficiencia. Nunca se deben rebosar las tres cuartas partes de la capacidad de
llenado del recipiente para elementos cortopunzantes. Mientras no se esté vacunando, el recipiente
debe permanecer tapado con el fin de evitar accidentes, lo mismo, al terminar la jornada de trabajo.

6.2.5 Recipientes pararesiduos ordinarios, inertes y biodegradables

Cada centro de vacunacion o grupo del PAI debe utilizar recipientes que faciliten la seleccién, el
almacenamiento y la manipulacién de estos residuos, tanto para el lugar de generaciéon como para el
de almacenamiento. Los recipientes deben tener la capacidad adecuada, estar dotados de tapa y
construidos en forma tal que, estando cerrados o tapados, no permitan la entrada de agua, insectos
o roedores, ni el escape de liquidos por sus paredes o por el fondo, en especial, los recipientes para
residuos biodegradables.

6.2.6 Recipientes pararesiduos infecciosos o de riesgo biolégico

Los recipientes para residuos infecciosos o de riesgo biol6gico utilizados en el sitio de generacion,
deben ser del tipo tapa y pedal, de material rigido, impermeable y de facil limpieza. Idealmente, los
recipientes ubicados en el sitio de almacenamiento deben ser de tronco cilindrico, provistos de asas
gue faciliten su manejo, dotados de tapa con buen ajuste, boca ancha para facilitar su vaciado y con
una capacidad que permita el almacenamiento temporal de los residuos recolectados.

6.2.7 Sobrantes de productos inmunobiolégicos

Independientemente del método de tratamiento y disposicion final, el generador debe asegurarse de
gue estos residuos no representan un riesgo para la salud y el medio ambiente. Entre otros aspectos,
debe considerar lo siguiente para el desecho y disposicion final de sobrantes de vacunas y diluyentes
(Los procedimientos seguir para el proceso de recoleccion e inactivacion del material de desechos de
los consultorios de vacunacion se realizan de acuerdo a lo estipulado en el Manual Institucional
PGIRHS)

La incineracion, es utilizada como método de tratamiento de estos residuos, por ser el mejor método
y de mayor eficacia y con el que se logra la destruccion total del producto.
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6.2.8 Sistema de precaucidn universal

Al respecto, en los servicios de aplicacion de vacunas, debe cumplirse con la politica nacional de
control de infecciones, denominada “precauciones universales” y se entiende por ello el conjunto de
técnicas y procedimientos destinados a proteger al personal que conforma el equipo de salud,
usuarios, visitantes y medio ambiente, de la posible infeccion con ciertos agentes. Este principio parte
de la premisa que: “Todos los pacientes y sus fluidos corporales, independientemente del diagnéstico
de ingreso o motivo por el cual haya entrado al hospital o clinica, deberan ser considerados como
potencialmente infectantes y se debe tomar las precauciones necesarias para prevenir que ocurra
transmision.”

6.2.9 Precauciones universales

En la realizacién de cualquier procedimiento, los profesionales y auxiliares de la salud deben respetar
y acatar ciertas directrices que previenen la contaminacion del mismo, del paciente o de los visitantes
al lugar de atencion; éstos son algunos de ellos:

53

%

Lavado de manos antes y después de cualquier procedimiento.

Evitar el contacto de piel 0 mucosas con liquidos de precaucién universal.
Usar guantes para todo procedimiento.

Usar gafas y mascarilla para procedimientos que generen sangre.

% Empleo de bata de seguridad

+« Evitar accidentes con objetos cortopunzantes.

« Uso y manejo de material cortopunzante.

+ Manejo de material contaminado.

53

%

53

%
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-

6.2.10 Lavado de manos

Es la forma mas eficaz de prevenir la infeccién. Ya Hipécrates, en su tratado sobre la salud publica
“De aguas, aires y lugares” habla de la necesidad de practicar normas minimas de higiene del cuerpo
y del ambiente. Se realizan con el fin de reducir la flora bacteriana normal y eliminar la flora transitoria,
para disminuir la diseminacion de microorganismos infecciosos. Se sugiere su practica sistematica de
la siguiente forma:

*,

« Al ingreso a la institucién y antes de iniciar labores en el servicio de inmunizacion.

« Al terminar de organizar el termo de inmunobiolégicos dispuestos para la jornada del dia.

« Enlo posible, antes y después de aplicar inmunobiolégicos a un usuario.

« Inmediatamente después de la manipulacién de registros, documentos, etc.

< En jornadas de vacunacién, si no antes de atender cada usuario, si después de la atencion
de cada 5 o 10 usuarios, por lo menos.

% Antes y después de la vacunacion de inmunocomprometidos, recién nacidos, ancianos, etc.

% Después de haber estado en contacto con secreciones y liquidos de precaucion universal
(sangre, semen, leche materna, secrecién vaginal y liquidos cefalorraquideo, sinovial, pleural,
amnidtico, peritoneal, pericardico o cualquier otro contaminado con sangre, como vémitos u
orina).

« Al finalizar las labores del dia.

El lavado de manos, como accién mecanica para la remocion de microorganismos, debe hacerse con
suficiente agua y jabon, detergente, liquido; una vez terminado el procedimiento, es importante que
el secado de las manos se haga con toallas de papel desechable.
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El lavado de manos para la remocién quimica se realiza con la utilizaciéon de soluciones germicidas,
antisépticas, buscando eliminar o inhibir el crecimiento de microorganismos. Para el lavado de manos,
se deben seguir las siguientes instrucciones:

% Recuerde que no debe utilizar articulos, materiales u otros elementos en las manos que
impidan las labores normales y promueva la acumulacion y proliferacion de microorganismos.

% Humedecer las manos y aplicar el detergente (en caso de antisépticos aplicar 5 ml) frotando
vigorosamente, dedo por dedo, especialmente en los espacios interdigitales; frotar las palmas
por lo menos 10 a 15 veces y el dorso de las manos 5 cm por encima de las mufiecas, igual
namero de veces. Limpiar las ufias con ayuda de la mano contraria.

% Enjuagar con abundante agua para que el barrido sea efectivo. Mantener las manos en alto,

no bajarlas antes del secado.

Finalizar secando con toalla desechable.

Si presenta algun tipo de lesion en la piel de manos, debe cubrirla con gasa, esparadrapo o

curitas.

53

%

53

%

6.2.11 Uso y manejo de material cortopunzante:

% No perder la concentracién mientras se esta haciendo un procedimiento.

% Noreinsertar la aguja en la jeringa o introducirla en el capuchdén protector; tampoco quebrarla,
doblarla o manipularla en forma alguna.

+ Desechar los elementos cortopunzantes en recipientes duros (guardianes).

< Al sufrir accidentes con material cortopunzante sin haberlo utilizado, éste debe ser
descartado.

< Emplear de guantes para procedimientos con nifios inmunocomprometidos.

6.2.12 Préctica segura de aplicacion de inyecciones

Uno de los mayores logros en cuanto a la salud publica ha sido la prevencién de las enfermedades
infecciosas mediante la inmunizacién. Son pocas las intervenciones en este campo que han evitado
tantas defunciones y enfermedades como las vacunas aplicadas mediante programas organizados
de inmunizacién. Por su parte, la sociedad y las autoridades de salud de los paises se organizan y
aportan los recursos para garantizar el acceso a los servicios de vacunacion con calidad y equidad.
No obstante, los importantes avances en el control de enfermedades, la inmunizacién no esté libre de
controversias y el mundo ha presenciado los peligros y los efectos de la interrupcién de la vacunacién
o la reduccion en la intensidad de las acciones, algunas veces propiciadas por grupos que orientan la
opinién publica en contra de las vacunas. Todo programa de inmunizacion debe procurar que las
vacunas no presenten riesgos. Ademas, los encargados del mismo deben estar preparados para
atender cualquier motivo de preocupacién que surja en la poblacién acerca de la inocuidad de la
inmunizacion.

Los primeros afios de la vida de un nifio constituyen el periodo de mayor vulnerabilidad para adquirir
enfermedades y en el que comienzan a manifestarse otros problemas (trastornos del desarrollo,
disminucién de la capacidad auditiva, etc.), y es precisamente en estos primeros afios de vida cuando
se administran las vacunas; muchas veces, esto coincide con el inicio de estas enfermedades y se
interpreta como su causa, aunque frecuentemente es dificil determinar la verdadera causa. La
tecnologia va mejorando con el tiempo, como ocurre con la calidad y la eficacia de las vacunas que
se utilizan. Si bien las actuales son mucho mas seguras que hace 40 afios, todos los afios incursionan
en el mercado nuevas vacunas y prolifera la informacion en Internet, lo cual hace que las inquietudes
de la poblacion en torno a los riesgos y los beneficios de las vacunas, sean mas numerosas. En
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consecuencia, los programas de inmunizacion tienen la responsabilidad de abordar esa
preocupacion.

6.2.13 Calidad e inocuidad de las vacunas

Las vacunas que se obtienen en Colombia para el PAI a través del Fondo Rotatorio de la OPS
cumplen con las especificaciones de la OMS, con los siguientes requisitos:

5

%

Examen de las caracteristicas de la vacuna;

Cumplimiento de las Normas de buenas practicas de fabricacion, y

Aprobacién por la Autoridad nacional reguladora del pais productor.

La OMS certifica que una vacuna es de buena calidad si la autoridad nacional reguladora
supervisa la calidad de la vacuna y cumple con las seis funciones esenciales exigidas para
los laboratorios productores.

5

%

5

%
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%

6.2.14 Diluyentes

El diluyente suministrado con una vacuna forma parte del producto registrado y es especifico para
cada vacuna. El kit de la vacuna no estd completo sin el diluyente, pues estd especificamente
disefiado para las necesidades de cada inmunobiolégico, en cuanto a pH y demés propiedades
guimicas de la disolucién final que contiene al agente inmunizante. La utilizacion de un diluyente
inadecuado puede dar lugar a la recomposiciéon de volimenes diferentes de disolventes para los
diferentes viales de la vacuna, lo cual puede conducir a la administracion de dosis incorrectas; por lo
tanto, es indispensable almacenar, distribuir y utilizar los diluyentes de las vacunas adecuadamente,
de modo que no sean causa de dafio a vacunas, reacciones adversas, antigenos incompletos (el
clasico ejemplo seria diluir la vacuna pentavalente con otro diluyente: quedaria sin la fraccion HIB) o
dosificaciones incorrectas. Los diluyentes son de composicién variable, pueden contener
estabilizadores que influyen en la termo estabilidad, los bactericidas que permiten mantener la
esterilidad de la vacuna reconstituida, los productos quimicos que facilitan la dilucién de la vacuna y
los estabilizadores del grado de alcalinizacion o acidez (pH). Recomendaciones de la OMS en materia
de diluyente

+ Garantizar la disponibilidad de cada vacuna con su diluyente, distribuyendo las cantidades
necesarias del mismo en igual nimero, con los viales de vacuna.

+ Los diluyentes no se deben congelar, se refrigeran a temperaturas inferiores a 8 °C antes de
la reconstitucion con la vacuna, para que no se produzca el choque térmico (ocurre al estar
caliente el diluyente) en la vacuna.

% Unicamente se debe utilizar el diluyente especifico del fabricante para cada vacuna.

% Nunca se debe utilizar agua destilada o solucién salina para inyeccion como diluyente de
vacunas.

+ Nunca se deben inyectar los diluyentes de las vacunas orales. Se deben etiquetar como
“Adecuados solamente para uso oral”.

« Toda persona responsable del almacenamiento de vacunas debe incluir la existencia de
diluyentes en el control de existencias de las vacunas o movimiento de inmunobioldgico; debe
estar verificando el saldo de cada uno, el cual debe coincidir con el nimero de viales de
vacuna por reconstituir. También, debe verificar que en el pedido llegue igual ndmero de
diluyentes que de vacunas y revisar su volumen.

+ Cada vial debe tener el contenido anunciado por el fabricante, con el fin de preparar el nUmero

de dosis referenciadas en la etiqueta del fabricante, y no se debe guardar otro tipo de

medicamentos o substancias que pudiesen confundirse con diluyentes de vacuna, para evitar
errores.
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6.2.15 Proceso de reconstitucion

Ademas de utilizar cada vacuna con su vial de diluyente especifico, es importante utilizar una jeringa
estéril para su reconstitucion. Al abrir las vacunas liofilizadas, hay que tener precaucién para evitar
pérdida del liofilizado. Se deben reconstituir sin que les dé la luz solar directa, para lo cual se cubre
el vial de la vacuna reconstituida con papel de aluminio, papel carbén o, si se tienen, con almohadillas
de porta vacunas.

6.2.16 Evitar errores

Las vacunas reconstituidas son un medio propicio para la replicacion de diversos microorganismos.
Las vacunas atenuadas no contienen substancias conservantes, a diferencia de otros tipos de
vacunas en viales multidosis. Si por inadecuada manipulacién el vial se contamina con estafilococos
u otros microorganismos, éstos se multiplican a gran velocidad y generan toxinas, aun estando
refrigerada la vacuna, lo cual puede conducir a complicaciones leves a graves, incluso la muerte por
choque toxico, especialmente en nifios pequefios.

Es frecuente confundir los diluyentes cuando se tiene la costumbre de enviar a los puestos o centros
de salud periféricos, las vacunas separadas de los diluyentes e, igualmente, cuando se almacenan
en sitios diferentes. Se debe evitar almacenar en las neveras del PAl ampolletas de medicamentos,
como anestésicos o relajantes musculares, pues éstos pueden parecerse en sus viales y facilitar la
confusion.

En caso de detectar un error, se debe vigilar la reaccién, volver a aplicar la dosis correctamente y
remitir el caso a la institucién prestadora de servicios de salud correspondiente. En caso de choque
térmico por el diluyente no refrigerado, vuelva a administrar la dosis. Una vez identificado el error, se
debe hacer su socializaciébn mediante la pedagogia del error, para que todos aprendan de la
experiencia.

6.2.17 Sitios de aplicacién y vias de administraciéon de vacunas

Las vacunas deben administrarse siguiendo las indicaciones de la ficha técnica del producto, teniendo
en cuenta que las vias de administracién conocida y ampliamente aprobada son: intradérmica,
subcutanea, intramuscular, teniendo en cuenta las siguientes observaciones de cada método:

®
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6.2.18 Descripcion de procedimientos como medidas de Bioseguridad de vacunacién.

A continuacion, describimos las actividades como cumplimiento a las normas de Bioseguridad en los

servicios de vacunacion

Proteccion
personal

Lavarse las manos después de usar
los servicios sanitarios.

Lavarse las manos antes de salir del
consultorio de vacunacién y de comer.
Lavarse las manos inmediatamente
después de entrar en contacto con
cualquier espécimen biolégico y antes
y después de manipular los biolégicos.
Use guantes, tapabocas, para
manipular los biolégicos y envasar los
mismos en la jeringa, para su posterior
aplicacion.

El personal de servicios generales,
debe usar una crema protectora para
las manos, los guantes de caucho para
lavar equipos o articulos que hayan
estado en contacto con la sangre o
liguidos corporales no deben ser
desechables.

Mantenga cualquier herida o corte
cubierto con un apdésito adhesivo.
Quitese la bata antes de salir del
consultorio, la cual debe cambiarse
dos veces por semana y debe usarse
abotonada.

Enfermero

Auxiliar de
enfermeria PAI

Diagrama de lavado
de manos
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Nunca bajo ninguna circunstancia use
la boca para succion de liquidos.

El cabello largo debe ir recogido.

No se debe fumar, comer ni beber en
el area de trabajo.

No se deben guardar alimentos ni
bebidas en las neveras ni
congeladores del cuarto frio.

Debe colocarse el diagrama de lavado
de manos en un lugar visible cerca al
lavamanos del area de vacunacion,
con el fin de que las personas que
utilicen el servicio realicen de manera
adecuado dicho procedimiento.

Precauciones
Laborales

Las agujas deben ser descartadas en
contenedores (guardian) después de
SU UsoO.

Descontaminar el é&rea de trabajo
después de derrames y al terminar la
labor.

Cada empleado es responsable del
cuidado, mantenimiento, aseo y orden
de su area.

El personal de servicios generales y los
que laboren en el area tendra el
conocimiento adecuado para el manejo
de desechos y seréa su responsabilidad
en el caso de no efectuarlo
correctamente.

Por ningin motivo se puede permitir el
ingreso de personal ajeno al cuarto de
frio.

Se prohibe el ingreso de animales.

Enfermero

Auxiliar de N/A

enfermeria PAI

Seguridad en
3 el manejo
biolégicos

Toda persona que trabaja en el
consultorio de vacunacion debe poseer
instrucciones claras y precisas acerca
de los riesgos, de los materiales que
maneja y como evitarlos.

Los bioldgicos se pueden manejar
apropiadamente si se conocen sus
propiedades, su manipulacion,
almacenamiento y transporte
adecuado.

Una buena iluminacion y ventilacion,
suficiente espacio y buena disposicién
de las mesas de trabajo, son quizas los
primeros conceptos de seguridad.

Las etiquetas de los bioldgicos poseen
datos valiosos para la seguridad
personal y para la seguridad en los
resultados, antes de utilizar cualquier
biolégico es importante familiarizarse
con los datos anotados en el inserto.
El transporte de los biolgicos se
llevara a cabo en cavas debidamente
dispuestas y con una garantia de

Enfermero

Auxiliar de N/A

enfermeria PAI
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asepsia y cadena de frio de acuerdo a
los requerimientos PAI.

Utilizacion de  material  estéril:
Recuerde que todos los insumos
utilizados para la aplicacion de un
biolégico deben estar completamente
sellados y esterilizados con el fin de evitar
infecciones. (Diluyentes, jeringas,
torundas de algodén, vacuna).

Reconstitucion de biolégicos: Verificar
el inserto de cada biolégico de caso de
requerir reconstitucion evitando errores
en el diluyente utilizado.

Asepsiaen sitio de puncion: La asepsia
Seguridad en | para aplicacion de biolégico debe
4 la aplicacion de | hacerse con torundas de algodén - N/A
e . . Auxiliar de

biologicos estériles, agua destilado; frotar de forma .

; ) enfermeria PAI.
circular de adentro hacia afuera, la zona
gue se va a puncionar de acuerdo a las
indicaciones del biolégico a aplicar.

Enfermero

Sitio de puncién: Debe verificarse el sitio
de puncion de la vacuna de acuerdo a las
indicaciones del inserto del biolégico a
aplicar. Las zonas especificadas para la
apli8cacion de bioldgicos segun la edad
son: Subcutanea, Intradérmica, Oral,
Intramuscular.

6.3 Proceso de limpieza de equipos de refrigeracién

El mantenimiento preventivo de los equipos de cadena de frio esta a cargo del responsable del
vacunador de cada IPS, para evitar el deterioro de los equipos y conservar en forma Optima los
biolégicos.

Hay que tener en cuenta las fuentes de contaminacion, como cielorrasos con juntas, pisos y paredes
no lavables, ventanas abiertas, avenidas transitadas, construcciones civiles o vias sin pavimentar,
para determinar la frecuencia de limpieza interior del gabinete.

Antes de proceder a realizar el aseo, se deben guardar los biolégicos en un termo o caja térmica bien
rodeados de paquetes frios, de acuerdo con las normas de la cadena de frio. Se desconecta el
refrigerador y se efectlla el aseo con agua y jabdn no abrasivo; para la desinfeccién, se utiliza
cualquier desinfectante que no contenga hipoclorito, ni contenga olor fuerte facilmente perceptible. Si
el equipo tiene espacio de congelacidn, el hielo no se debe remover con objetos cortopunzantes, sino
esperar hasta que se descongele por si solo. Se seca todo el interior. Se ubica a su vez el termémetro
y se conecta el equipo a la fuente de energia apropiada. Sélo cuando el refrigerador haya alcanzado
una temperatura estable adecuada (dentro del rango de 2 °C a 8 °C), se introducen nuevamente las
vacunas.
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6.3.1 Mantenimiento de los equipos de refrigeracion

D3

» Lalimpieza y aseo de la refrigeradora se hara cada mes y por razones necesarias.
Desconectar el equipo sin modificar la posicion del termostato
» Verificar que el cierre de la puerta sea hermético, lo cual se chequea pasando un papel entre
el marco y la puerta. Se cierra la puerta, se retira el papel y si este sale facilmente o se cae,
indica que el empaque esta dafiado y necesita cambio. Realizarse esta prueba especialmente
en los angulos de la puerta. La entrada de aire por defectos del empaque aumenta la
formacién de escarcha en las paredes del compartimiento del evaporador.
+«+ Limpie con un cepillo de cerdas suaves el compresor y la parrilla vertical del condensador
(espiral posterior del refrigerador). La excesiva suciedad del condensador puede provocar
desperfectos del compresor por recalentamiento e impide la adecuada refrigeracion.
+ Descongele la refrigeradora si el grosor del hielo en el evaporador es de 1.5 cm; de lo
contrario, aumenta la temperatura interior, dafia el compresor por exceso de funcionamiento
y pueda dafiar la vacuna.

5

%

D3

6.3.2 Cuidados al descongelar los equipos de refrigeracién.

% Retirar las vacunas existentes y colocarlas en termos o cajas frias con los respectivos
paquetes frios.

« Desconectar la refrigeradora y con un pafio limpio, retirar el agua, limpiar y secar las paredes
interiores.

+ Conectar la refrigeradora, vigilar que la temperatura interior se estabilice entre +2°C y +8°C y
colocar las vacunas en los estantes correspondientes.

Importante: No utilizar objetos cortopunzantes para desprender las capas de hielo en el evaporador
y acelerar la descongelacion por el riesgo de perforar y dafar la tuberia de distribucion del gas
refrigerante Para la limpieza de los equipos se debe utilizar desinfectante suave o vinagre blanco,
luego de lo cual se debe secar prolijamente.

Antes de realizar el mantenimiento se deben almacenar los bioldgicos en el termo o en la caja térmica
y manipularlo de acuerdo con las Normas de cadena de frio.

6.3.3 Periodicidad de la limpieza de los equipos de refrigeracion

Teniendo en cuenta las necesidades de limpieza de los equipos de refrigeracién con el fin de mantener
la cadena de frio de los bioldgicos, esta debe realizarse con una periodicidad determinada de acuerdo
al tipo de limpieza como se especifica a continuacion:

6.3.3.1 Limpieza diaria

De manera diaria se debe realizar limpieza externa del gabinete, secado del perimetro del marco
interno, ubicacién de la perilla del termostato de tal forma que se verifigue que nadie la hubiera
movido, constatar sellado del empaque, que no presente ruidos ni vibraciones anormales. La limpieza
se realiza con un trapo limpio y jabén liquido comun.

En su exterior, el gabinete debe permanecer libre de grasa, polvo o cualquier agente de
contaminacion. Los termos, las cajas térmicas y las pilas refrigerantes deben lavarse después de cada
jornada. No deben taparse humedos y deben secarse a la sombra. No hay que dejarlos sobre el piso,
utilice estanteria plastica.
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6.3.3.2 Limpieza mensual

De manera mensual debe realizarse limpieza interna y externa de los equipos de refrigeracion
utilizando un trapo limpio y jabén liquido comun, teniendo en cuenta especialmente el condensador
de la nevera el cual debe limpiarse con una brocha de cerdas suaves, especialmente si la IPS esta
ubicada en una zona donde circule mucho polvo o cenizas. Por otro lado, la limpieza y aseo del
exterior del refrigerador, incluidos el empaque, la parrilla del condensador y el compresor, se debe
efectuar cada mes.

6.3.3.3 Limpieza semestral

Por recomendacioén del fabricante, cada seis meses se sacan los cuatro paneles internos para una
limpieza de las superficies que permanecen ocultas durante el funcionamiento normal, para esto, se
repite el proceso de limpieza mensual en el sentido de reubicar la vacuna en otro refrigerador o en
cajas térmicas con el debido procedimiento de carga, se deja el refrigerador apagado con la puerta
abierta, se retira el tapdn de la parte inferior, se sacan las parrillas y al dia siguiente se retira el marco
interno superior con la mano evitando deformaciones del mismo, se desliza el panel de menor tamafio
hacia arriba teniendo la precaucién de no generar esfuerzos que rompan el plastico, los icepacks del
respaldo ni el poliestireno. Este procedimiento se repite en los otros tres paneles teniendo especial
cuidado con el panel que sustenta el sensor del termémetro y el del termostato.

Se aplica el mismo proceso de limpieza de todas las superficies de los cuatro paneles y caras internas
del refrigerador, se quita la cinta de enmascarar ubicada en el costado interno que el fabricante ha
dejado para evitar que se caigan los icepacks de los paneles, se verifica el estado del poliestireno
(icopor), si visualmente denota manchas de hongos se debe cambiar esta lamina de icopor. La
recomendacion de no volver a ubicar la cinta de enmascarar o cualquier elemento adhesivo es
disminuir la probabilidad de caldos de cultivo para microorganismos, para evitar la caida de estos
icepacks el fabricante inyecta un cordén de silicona transparente.

6.3.4 Limpieza de paquetes frios y pilas de refrigeracion

Los paquetes frios que se ponen a congelar deben desinfectarse cada 3 meses como minimo, revisar
permanentemente el estado del empaque de la puerta, y limpiarse con algodén empapado en glicerina
para retirar suciedad dentro del mismo. Siempre se debe mantener 6 paquetes frios congelados para
garantizar la temperatura interna de la nevera, ante emergencias como la interrupcion de cualquiera
de las fuentes de energia.

No debe usarse liquidos diferentes al agua para los paquetes frios. El uso de liquidos eutécticos (que
nunca congelan) puede ocasionar la congelacion de biolégicos de refrigeracion.

6.3.5 Limpieza Planta eléctrica
Semanalmente cada viernes el vigilante de la IPS debera realizar:

e Revision de nivel de combustible de la planta eléctrica, el tanque debe quedar
completamente lleno;

¢ Revision de la carga de la bateria;

e Arranque de la planta eléctrica por un periodo de 20 minutos y registro en formato;
Limpieza del piso.
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6.3.5 Mantenimiento y limpieza de los termos

6.3.5

Los termos, las cajas térmicas y los paquetes frios deben lavarse después de cada jornada, deben
secarse a la sombra, no deben taparse himedos, ni dejarlos sobre el piso (coloque sobre
estanteria plastica);

Mensualmente cambiar el agua de los paquetes frios, que se han utilizado en los termos o cajas
frias de uso extramural e intramural y colocarlos nuevamente en el congelador, para poder
disponer de ellos en el momento que se necesiten;

Cuando se cambie el agua de los paquetes frios agregue cinco gotas de hipoclorito de sodio
comercial por cada litro de agua para evitar crecimiento biolégico que cambia el color de la misma
y del recipiente plastico con el consecuente deterioro.

El llenado debe hacerse hasta el nivel indicado por el recipiente plastico, y no por encima del
mismo, porque cuando el agua cambia de fase liquida a sélida aumenta su volumen especifico y
el recipiente se hincha hasta romperse.

Proceso de limpieza de equipos de refrigeracion

De acuerdo a los lineamientos establecidos por
el Ministerio de Salud y proteccién Social se
realizan las rutinas de limpieza y desinfecciéon
de manera diaria, mensual y semestral,
diligenciando posterior a la limpieza los
formatos correspondientes.

Limpieza diaria: De manera diaria se debe
realizar limpieza externa del gabinete, secado
del perimetro del marco interno, ubicacion de la
perilla del termostato de tal forma que se

constatar sellado del empaque, que no Formato
presente ruidos ni vibraciones anormales. La estandar para
limpieza se realiza con un trapo limpio y jabén control de
Rutinas de liguido comun. Enfermero SSO calidad de
limpieza de limpieza de
equipos de En su exterior, el gabinete debe permanecer Auxiliar de nevera diario,
refrigeracién | libre de grasa, polvo o cualquier agente de | enfermeria PAI mensual y
contaminacion. Los termos, las cajas térmicas semestral.

verifique que nadie la hubiera movido,

y las pilas refrigerantes deben lavarse después
de cada jornada. No deben taparse himedos y
deben secarse a la sombra. No hay que
dejarlos sobre el piso, utilice estanteria plastica.

Limpieza mensual

De manera mensual debe realizarse limpieza
interna  y externa de los equipos de
refrigeracion utilizando un trapo limpio y jabén
liguido comdn, teniendo en cuenta
especialmente el condensador de la nevera el
cual debe limpiarse con una brocha de cerdas
suaves, especialmente si la IPS esta ubicada
en una zona donde circule mucho polvo o
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cenizas. Por otro lado, la limpieza y aseo del
exterior del refrigerador, incluidos el empaque,
la parrilla del condensador y el compresor, se
debe efectuar cada mes. Los paquetes frios y
pilas congeladas deben lavarse debidamente
cada mes y llenarse de nuevo con agua sin
ningun tipo de sustancia adicional.

Limpieza semestral

Por recomendacién del fabricante, cada seis
meses se sacan los cuatro paneles internos
para una limpieza de las superficies que
permanecen ocultas durante el funcionamiento
normal, para esto, se repite el proceso de
limpieza mensual en el sentido de reubicar la
vacuna en otro refrigerador o en cajas térmicas
con el debido procedimiento de carga, se deja
el refrigerador apagado con la puerta abierta,
se retira el tapén de la parte inferior, se sacan
las parrillas y al dia siguiente se retira el marco
interno  superior con la mano evitando
deformaciones del mismo, se desliza el panel
de menor tamafio hacia arriba teniendo la
precaucibn de no generar esfuerzos que
rompan el plastico, los icepacks del respaldo ni
el poliestireno. Este procedimiento se repite en
los otros tres paneles teniendo especial
cuidado con el panel que sustenta el sensor del
termémetro y el del termostato. Se aplica el
mismo proceso de limpieza de todas las
superficies de los cuatro paneles y caras
internas del refrigerador, se quita la cinta de
enmascarar ubicada en el costado interno que
el fabricante ha dejado para evitar que se
caigan los icepacks de los paneles, se verifica
el estado del poliestireno (icopor), si
visualmente denota manchas de hongos se
debe cambiar esta lamina de icopor. La
recomendacion de no volver a ubicar la cinta de
enmascarar o cualquier elemento adhesivo es
disminuir la probabilidad de caldos de cultivo
para microorganismos, para evitar la caida de
estos icepacks el fabricante inyecta un cordén
de silicona transparente.

Rutinas de
limpieza de
2 equipos de
refrigeracion
ocasional

Las cajas térmicas y termos utilizados para
jornadas de vacunacion y otras actividades
esporadicas deben recibir una limpieza interna
y externa cada vez que sean utilizados
independientemente de la frecuencia, teniendo
en cuenta las demas recomendaciones de
limpieza de los demas equipos.

Enfermero SSO

Auxiliar de N/A

enfermeria PAI
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6.4 Manejo de reacciones posvacunales

El objetivo del desarrollo de una vacuna es alcanzar el mayor grado de proteccion con la menor tasa
de eventos adversos por la aplicacion de la misma, las cuales resultan ser de poco impacto si se
comparan con el beneficio que produce el bioldgico al prevenir una enfermedad especifica. Los
riesgos asociados al aplicar la vacuna varian, por lo que para cada una de ellas deben tenerse en
cuenta las recomendaciones sobre la dosis, via de administracién, el momento de aplicacién y las
contraindicaciones.

En raras ocasiones es posible que se presenten reacciones severas asociadas con la administracion
de las vacunas, las cuales son eventos que se presentan con una frecuencia mayor que la observada
en los grupos de no vacunados con edad y residencia similares y pueden provocar secuelas
permanentes o llegar a constituir un riesgo para la vida, siendo estos episodios individuales y
habitualmente impredecibles.

6.4.1 Seguridad en las vacunas

La necesidad de realizar una vigilancia pre y pos comercializacion en las vacunas ha surgido como
consecuencia de la aparicion de episodios médicos tras la aplicacion de éstas y que en un principio
se han atribuido a la seguridad y calidad de las vacunas.

Cada pais debe desarrollar y establecer el control efectivo de la seguridad y calidad de las vacunas
tomando en consideracion las pautas internacionales, recomendaciones y guias de la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS). Para garantizar la seguridad y calidad de una vacuna, los paises deben
contar con una Autoridad Reguladora Nacional (ARN). Esta colaboracion obtiene especial relevancia
cuando existen casos de EAPV por falta de calidad en las vacunas La COFEPRIS es parte fundamental
en el proceso de vigilancia de los EAPV desde la etapa de pre comercializacion (aprobacién de
estudios clinicos y evaluacion de seguridad), en la solicitud de registro sanitario (Comité de Moléculas
nuevas), asi como en la etapa de pos comercializaciéon con en el analisis de datos provenientes de
los EAPV, también como receptor de informacion referente a dichos EAPV y su inmediato intercambio
con las instancias correspondientes. En la etapa de pos comercializacion, tras la investigacion de
causalidad del EAPV y mediante el analisis posterior de datos, la ARN debera adoptar medidas acordes
con su funcidn, tales como modificaciones en la Informacién de seguridad de referencia (IPP=
Informacién para prescribir), insertos, recomendaciones de uso, restriccion en ciertos grupos
poblacionales, y si fuera necesario el retiro del producto del mercado; todo esto basado en la
evaluacion de los riesgos.

Garantizar la calidad y la seguridad de las vacunas desde las etapas de desarrollo, fases pre clinica
y clinica, produccién de la vacuna, control de calidad, distribucién y uso de la vacuna es un reto en
materia de seguridad de la inmunizacion.

Laregulacion de las vacunas implica, la realizacion de pruebas complejas, procedimientos destinados
a garantizar su calidad y seguridad (como son las caracteristicas de la materia prima, los bancos de
células, los sistemas de lote de siembra, el cumplimiento de los principios contemplados en las buenas
practicas de manufactura), la liberacion lote a lote por la ARN, la demostracion de la consistencia de
produccion y la mejora de la vigilancia, pre y pos comercializacion de los eventos supuestamente
atribuibles a la vacunacién (EAPV) tras el uso de estas vacunas.

Todo programa de inmunizacion debe velar porque los riesgos que pudieran presentar las vacunas
no superen los beneficios, y los responsables del programa deben estar preparados para atender
cualquier motivo de preocupacion en la poblacién. Para ello debe de existir una planeacion cuidadosa
de las actividades de vacunacion referentes a:
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Produccion segura

Transporte y almacenamiento seguro
Administracién segura

Disposicion final segura

Monitoreo de EAPV

SNENENENAN

El laboratorio productor es el responsable inicial de la calidad de la vacuna. Su fabricacion, control y
reglamentacion exigen conocimientos y procedimientos especiales y exhaustivos. Las vacunas siguen
un proceso riguroso de desarrollo e investigacion de su seguridad e inmunogenicidad. Estas se
elaboran en base a las normas mas estrictas de eficacia, seguridad y calidad de la tecnologia actual.
La evaluacion de la seguridad y eficacia de las vacunas deben provenir de resultados de desarrollo
cientifico basados en ensayos clinicos controlados con bases técnicas y éticas.

6.4.2 Definicion, Clasificacion y Tiempos de Notificacion de los EAPV

Evento adverso posterior a la vacunacion (EAPV) antes llamados Eventos supuestamente atribuidos a la
Vacunacion (ESAVI), se definen como: se define como cualquier situacién de salud (signo, hallazgo
anormal de laboratorio, sintoma o enfermedad) desfavorable, no intencionada, que ocurra posterior a
la vacunaciéon/inmunizacion y que no necesariamente tiene una relacién causal con el proceso de
vacunacion o con la vacuna. Se clasifican en eventos graves y no graves.

6.4.2.1 Laclasificacién por tipo de EAPV es: Leve o no grave y Graves.

EAPV graves: cualquier manifestacion clinica importante que cumple con uno o mas de los siguientes
criterios:

Causan la muerte del paciente.

Ponen en peligro la vida del paciente en el momento que se presentan.

Hacen necesario la hospitalizacién o prolongan la estancia hospitalaria.

Son causa de invalidez o incapacidad persistente o significativa.

Son causa de alteraciones o malformaciones en el recién nacido.

sospecha que produjo un aborto.

Ej. Choque anafilactico, paralisis flacida aguda, encefalitis, hemorragia intracraneal.

ASANENENENRN

EAPV no grave: todos los eventos que no cumplen con los criterios de un evento grave. Ej. Reaccién
local que se trata de forma ambulatoria, nifio con fiebre que acude a urgencias, se le administra
antipirético y medios fisicos y se da de alta de este servicio a las pocas horas.

6.4.2.2 Tiempos de notificacion

= ESAVI Grave:

1. Notificar al SIVIGILA (INS) en las primeras 24 horas de identificado si cumple estas
condiciones:
» Casos graves relacionados con las vacunas contra el Covid-19.
» Casos donde el paciente inmunizado desarrollado la enfermedad del virus inoculado
(vacunas de virus vivos o atenuados).

2. Notificar en VigiFlow® (Invima) en las primeras 24 horas de identificado los casos graves
relacionados con las vacunas del programa regular.
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= ESAVI Leve o no Grave: Notificar en 7 dias habiles en el sistema VigiFlow.

En el caso de que se presenten tres 0 mas casos semejantes del mismo lote de la vacuna y en el
mismo lugar, se debe de reportar en menos de 24 horas.

Tras la evaluacion de la causalidad respecto a la vacunacion, los ESAVI se pueden clasificar en:

Al. Reaccién relacionada con la vacuna.

A3. Reaccion relacionada con un error en la inmunizacion.

C. Coincidente (Condiciones subyacentes o emergentes).

A2. Reaccion relacionada con defectos en la calidad de la vacuna.

A3. Reaccion relacionada con la ansiedad generada por la inmunizacion.

B1. La relacion temporal es coherente, pero la evidencia no es concluyente.

B2. Tendencias contradictorias de coherencia e inconsistencia para una asociacion.

D. Inclasificable.

INSTITUTO
NACIONAL DE
W satup
|

Caso atribuido a los componentes
de la vacuna.

Caso atribuido al programa de
inmunizacion.

Caso coincidente.
Caso relacionado con un defecto
de calidad de la vacuna.

Caso relacionado con la ansiedad
asociada a la vacunacidn.

Caso no concluyente.

Al. Reaccion relacionada con la
vacuna.

A3. Reaccion relacionada con un
error en la inmunizacion.

C. Coincidente (Condiciones
subyacentes o emergentes).

AZ2. Reaccidn relacionada con
defectos en la calidad de la vacuna.

A3. Reaccion relacionada con
la ansiedad generada por la
inmunizacion.

B1. La relacion temporal es
coherente, pero la evidencia no es
concluyente.

B2. Tendencias contradictorias de
coherencia e inconsistencia para

una asociacion.

D. Inclasificable.

Tabla. Asociacion entre la clasificacion del caso definido por el INS para Vacunas Covid-19
y la clasificacion del caso definido por Invima en el sistema VigiFlow. Elaboracién propia.
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6.4.3 Deteccion del EAPV

Dentro de este nivel la responsabilidad de la deteccion corresponde a Médicos, enfermeras y personal
de salud, que presten servicios de vacunacion, en la IPS que atienden a pacientes que lleguen con
un EAPV.

La IPS debe garantizar la trazabilidad completa de la informacién en todo momento:

e Datos del paciente afectado (p.ej. identificacion, edad, sexo), informacion de contacto,
resumen de historia clinica relevante para el caso, permitiendo describir patologias de base
0 situaciones clinicas que pudiesen haber contribuido al EAPV, descripcién de terapias
farmacoldgicas concomitantes o aplicacion de otras vacunas en un lapso de tiempo que
pueda asociarse con la administracion de la vacuna afectada, entre otros; tiempo transcurrido
entre la 21 administracion de la vacuna y la aparicion de los sintomas y si este evento ya lo
habia presentado con otras vacunas.

e Datos de lavacuna utilizada y del diluyente o vehiculo en caso tal que aplique, incluyendo
nombre genérico y comercial, forma farmacéutica, presentacion comercial y dosis
administrada, datos del fabricante y distribuidor, nimero de ASUE o registro sanitario, nUmero
de lote y fecha de vencimiento, condiciones de almacenamiento previas en el servicio de
vacunacién u otros traslados, sefialando las excursiones de producto y sus tiempos
acaecidos, y demas informacion que permita una completa identificacion del producto en
cuestion, como son las vacunas incluidas en el esquema nacional de vacunacion, o las
vacunas que ingresen por otros mecanismos, para que de esta manera reporte correctamente
en el nombre de la vacuna asociado al diccionario WHODrug, que tiene disponible el
formulario de Nuevo ESAVI en el Sistema VigiFlow.

e Datos de la persona que capta y notifica el EAPV y de quien administra el producto
(pudiendo ser la misma persona), los datos de identificacion, datos de contacto, y por Gltimo,
el caso narrativo que describa a profundidad la observacién o situacion a naotificar, incluyendo
fechas, horas, niumero de dosis, cantidades administradas, responsables o participantes
involucrados, acciones tomadas (retirada, disminucién de dosis, cambio del lugar de
administracion, reemplazo del biolégico, implementacion de estrategias de uso seguro de los
productos, etcétera). Esta informacion de contacto es fundamental dado que dependiendo el
caso y de acuerdo con los datos y soportes suministrados el Invima podra requerir ampliacion
de la informacion del EAPV.

e Informacion completa sobre el EAPV sospechoso: captar el “caso narrativo”, es decir,
explicar el supuesto EAPV en toda su extension, sin escatimar detalle, indicando cualquier
sintomatologia, signo o sefial que se tenga evidencia. Es importante identificar si algun error
programatico estd involucrado en el EAPV. El sistema de captacion de EAPV puede utilizar
cualquier tipo de herramienta, siempre y cuando se encuentren documentados sus
procedimientos. Desde los vacunadores, hasta el personal clinico como administrativo, debe
conocer el sistema de captacion, de forma tal que pueda orientar al paciente que comunica
un EAPV.

6.4.4 Eventos Supuestamente Atribuibles a la Vacunacion o Inmunizacién (ESAVI) por tipo
de vacuna.

La vacunacion es un procedimiento que conlleva algunos riesgos y grandes beneficios inherentes y
probados. Son conocidos los eventos mas comunes asociados a la administracion de biolégicos, sin

VIGILADOS U persclud@
720 Uines Gratuta Naconat 016000010383 Sede Belén de los Andaquies Calle 42 con Carrera 72 Tel. 3138769363
Sede San José del Fragua Tel. 3138752865; Sede Albania Tel. 3138751603, Sede Curillo Tel. 3178571979
Péagina Web: www.rafaelfovarpoveda.gov.co Correo Electrénico: ventanillaunica@rafaeltovarpoveda.gov.co

Linea Gratu



http://www.rafaeltovarpoveda.gov.co/
mailto:ventanillaunica@rafaeltovarpoveda.gov.co

VIGILAD!

Linea de Aten

i Cédigo: AS-AA-PP-M001
SERVICIO DE VACUNACION

% E S E Version: 04
L RAFAEL TOVAR POVEDA Fecha de vigencia: 14/05/2025

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS

Pagina 51 de 91

embargo, cada individuo puede reaccionar de manera diferente; por lo que se debe de informar
plenamente sobre los beneficios y los riesgos de la vacunacion.

Por otra parte, la presencia de un ESAVI tiene una relacion temporal entre la vacunacion y la
presentacion del cuadro clinico, sin embargo, no necesariamente involucra una relacion causal entre
la vacunacion y el evento clinico. Existen elementos relacionados a la vacunacion que estan
involucrados en la incidencia de eventos supuestamente atribuibles a la vacunacion e inmunizacion
estos son: relacionados con la propia vacuna, con los insumos, con la técnica de aplicacion o con la
via de administracion.

6.4.4.1 Eventos relacionados con la vacuna

Algunos componentes especificos de las vacunas, por ejemplo, ciertos conservadores o adyuvantes,
se relacionan con mayor niumero de eventos locales. La incidencia de algunos eventos también se
asocia al tipo de cepa que se emplea o a la dosis de la vacuna que se administra. La técnica y los
procedimientos de conservacion de la vacuna también estan implicados, esto en relacion a la red de
frio tanto en transporte como almacenamiento, también pueden contribuir a la incidencia de eventos,
por ejemplo, el mantener la vacuna a temperatura mas bajas de lo estipulado por el empleo de
paquetes refrigerantes con gel, no controlar y registrar la temperatura de los biolégicos, podrian
ocasionar mayores eventos locales en el sujeto vacunado.

6.4.4.2 Eventos relacionados con insumos

Emplear los insumos inadecuados, por error, para la aplicacion de biolégico, puede contribuir a la
aparicién de eventos. Por ejemplo, utilizar una aguja de mayor calibre al que corresponde, puede
provocar incremento en la aparicion de eventos locales; utilizar sustancias irritantes en la piel para
realizar la asepsia, equivocarse al aplicar un medicamento en lugar de una vacuna, reutilizar agujas
para la administracion de vacuna, usar jeringas caducas 0 que no se asegure su esterilidad, emplear
vacuna o diluyente contaminado, emplear vacunas con liofilizado mas alla del tiempo indicado de uso.

6.4.4.3 Eventos relacionados con latécnica de aplicacién

Aqui se engloban los procedimientos empleados para la reconstitucion de la vacuna, la forma de
realizar la asepsia, cOmo se prepara la vacuna antes de la aplicacion, la profundidad de la aplicacién,
entre otros. Algunos eventos se asocian a los errores en la aplicacién de la vacuna, por lo que la
capacitacién en las técnicas es fundamental para evitarlos. Las vacunas que contienen adyuvantes
(por €j.: las vacunas DPT, Td, contra Hepatitis B, absorbidas en aluminio) deben inyectarse en la
profundidad de la masa muscular. Estas vacunas no deben administrarse por via subcutanea ni
intradérmica ya que pueden producir irritacién, inflamacién, formacion de granulomas y necrosis en
el sitio de inyeccion. Por este motivo las agujas empleadas para inyecciones intramusculares (IM)
deben tener el largo suficiente para llegar a la masa muscular.

6.4.4.4 Eventos relacionados con la via de administracion

Como parte de la técnica de aplicacion se encuentra la via de administracion. La eleccion del sitio
adecuado y la administracién apropiada para la edad y las caracteristicas del sujeto, ayudan a evitar
eventos; por ejemplo, ninguna vacuna se aplica por via intravenosa ni en la region glatea. La mayoria
de las vacunas se aplican de forma inyectada, algunas por via oral, en este sentido es fundamental
gue se capacite al personal vacunador en reconocer fisicamente las diferentes vacunas que se
emplean y sus vias de administracion.
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6.4.4.5 Otros eventos relacionados

Otros factores asociados a la aparicion de eventos, son: las caracteristicas del individuo vacunado,
por ejemplo, en el caso de las personas que padecen inmunodeficiencias no diagnosticadas antes de
la aplicacion de vacunas vivas atenuadas; o las personas en quienes se les administra medicamentos
que producen inmunosupresion, lo que puede provocar eventos. La aplicacién de hielo, fomentos, u
otras sustancias o el hecho de dar masaje en el sitio de aplicacion de la vacuna, también contribuyen
a la aparicion de eventos. La adecuada informacién y comunicaciéon ayuda a evitar este tipo de
errores. Por otro lado, se encuentran los factores inherentes al personal que aplica la vacuna, por
cuestiones de carga de trabajo, psicolégicas o biolégicas (enfermedad) se originan errores; la
oportuna gerencia y capacitacion del personal contribuyen a evitarlos.

6.4.4.6 Caracterizaciéon de lareaccién segun biolégico aplicado
6.4.4.6.1 Vacuna contralatuberculosis (BCG)

Contraindicaciones: la vacunacién con BCG esta contraindicada en VIH positivo sintomatico,
tratamiento prolongado con corticos esteroides, pacientes con tratamiento de quimio o radioterapia
(cancer) y en embarazo. En enfermedad sistémica severa. En neonatos con un peso inferior a 2000
gr hasta alcanzar una curva de crecimiento adecuado.

= Reacciones leves a moderadas: en uno de cada mil vacunados se presentan ulceraciones
locales o linfadenitis regionales (axilares, supraclaviculares o escapulares) que generalmente
se resuelven en forma esponténea en los préximos meses.

= Reacciones severas: en algunos nifios la infeccién de los ganglios linfaticos progresa hasta
la supuracion, lo cual requiere quimioterapia. La osteomielitis es rara y se presenta
generalmente 6 a 33 meses después de la vacunacion y se relaciona con una cantidad
anormal de vacuna administrada. Su frecuencia es estimada por la Organizacion Mundial de
la salud - OMS en uno por 1000 mil individuos vacunados.

6.4.4.6.2 Vacuna contrala hepatitis B
= Contraindicaciones: no tiene.

= Reacciones leves a moderadas: entre 1y 6% de los vacunados presentan dolor en
el sitio de aplicacion y una temperatura de mas de 37,7 °C y, en algunas ocasiones,
nauseas, cefalea y fatiga.

» Reacciones severas: excepcionalmente se presentan reacciones severas de
hipotension o broncoespasmo, situacion que lleva a no continuar con el esquema de
vacunacion; podemos hablar de reaccion anafilactica a la primera dosis.

6.4.4.6.3 Vacuna contra la poliomielitis OVP

» Contraindicaciones: la vacunacion con polio oral esta contraindicada en embarazo,
personas inmunosuprimidas (VIH, leucemia, linfoma, terapia con corticoesteroides,
antimetabolitos, radiaciones) y sus familias (por circulacion del virus en el ambiente).

= Reacciones leves a moderadas: no descritas.
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» Reacciones severas: los casos de polio paralitico se calculan en 1 por 2,6 millones
de dosis, pero la frecuencia relativa varia de acuerdo con la dosis de serie. La
frecuencia con la primera dosis es uno en 520 mil dosis, mientras que para las dosis
subsiguientes es de un caso por 12,3 millones de dosis.

6.4.4.6.4 Vacuna contra difteria, tétanos, tosferina (DPT)

= Contraindicaciones: la vacunacion con DPT, esta contraindicada en nifios con antecedentes
de trastorno neurolégico, lactantes y nifios con antecedentes personales de convulsiones o
gue hayan presentado alguna reaccién adversa con la dosis anterior, especialmente fiebre de
mas de 40 °C, convulsiones, llanto sin causa aparente por tres horas, choque o colapso.

= Reacciones leves a moderadas: se presentan tres dias después de la vacunacién rubor,
edema, induracién e hipersensibilidad a la palpacién en el sitio de aplicacién; somnolencia,
inquietud, anorexia, vomito, llanto y fiebre moderada.

= Reacciones severas

= Reaccion anafilactica inmediata: se estima que la tasa d anafilaxias es de dos casos por
cada 100 mil dosis de bioldgico aplicado. Las reacciones anafilacticas graves y la muerte, son
raras.

Encefalopatia dentro de los siete dias, definida como trastorno agudo y grave del sistema nervioso
central no explicable por otra causa, que puede manifestarse por alteraciones graves de la conciencia
0 por crisis generalizadas o focales que persisten més de algunas horas sin recuperacion dentro de
las 24 horas.

Convulsion con fiebre o sin ella, que se presenta dentro de los tres dias de la vacunacién con DPT o
DPaT. La mayor parte de las crisis que se presenta dentro de las 48 horas de la inmunizacion son
breves, autolimitadas, generalizadas y ocurren en nifios febriles. La incidencia después de 48 horas
de aplicada la vacuna es de una por cada 110 mil dosis (OPS: Il: 4-5).I Llanto inusual: en ocasiones
(1:100 dosis), se presentan dentro de las 48 horas posteriores a la vacunacion gritos o llanto
persistente e inconsolable durante tres horas o mas. No se conoce que este asociado con secuelas.

Estado similar al colapso o al shock (episodio hipoténico hipo reactivo) dentro de las 48 horas.
Temperatura de 40,5 °C o0 mayor, no explicada por otra causa, dentro de las 48 horas.

6.4.4.6.5 Vacuna contra el sarampidn, rubéolay parotiditis (triple viral) SRP.
= Contraindicaciones: la vacunacion con triple viral esta contraindicada en:

- Mujeres embarazadas y en aquellas que estén considerando quedar en embarazo dentro de los tres
meses siguientes a la vacunacion.

- Alergias: al huevo y a la neomicina, que son componentes de la vacuna.
- Administracién de inmunoglobulina en un periodo inferior de tres meses a la aplicacion de la vacuna.

- Personas inmunocomprometidas (asociadas a leucemia, linfoma, VIH, sida) y con tratamientos
prolongados con corticoesteroides.

Estos biolégicos deben aplicarse con precaucidon en pacientes con antecedentes personales o
familiares de convulsion, debido a que la vacuna puede aumentar el riesgo de convulsion.
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» Reacciones leves a moderadas: fiebre entre el quinto y decimoctavo dia después de su
aplicacién y se puede asociar a la presencia de convulsiones; 5% de los inmunizados puede
presentar exantema y linfoadenopatias. En raras ocasiones puede presentarse orquitis,
parotiditis y sintomas neurdticos periféricos transitorios (parestesias, dolor en brazos vy
piernas). Artralgias en 25% vy artritis en 10% de mujeres pospuberes susceptibles;
normalmente es transitoria.

» Reacciodn severa: Anafilaxias o choque anafilactico: aparicion subita inmediata a la aplicacion
de la vacuna o maximo durante las cuatro horas siguientes, consistente en palidez seguida
de eritema difuso, urticaria, prurito, edema subcutaneo, edema y espasmo de la laringe,
taquicardia, hipotension y choque hipovolémico, dependiendo del grado de severidad.

Encefalopatia, encefalomielitis, meningoencefalitis, encefalitis: signos y sintomas neuroldgicos
focales o difusos, de aumento de la presion intracraneal, cambios en el estado de conciencia en la
persona que haya recibido la vacuna triple viral en los diez a treinta dias previos al inicio de la
enfermedad con o sin electroencefalograma que muestra actividad de ondas lentas y no se le
encuentre otra etiologia.

Meningitis aséptica, meningitis viral: cuadro de meningitis iniciado quince a treinta dias después de
aplicada la vacuna triple viral, con un liquido cefaloraquideo que presenta cinco o0 mas leucocitos,
predominantemente linfocitos, sin aislamiento bacteriano y no se le encuentra otra etiologia.

Puarpura trombocitopénica: antecedente de vacunacion con la triple viral dentro de los quince a treinta
dias previos al inicio de la enfermedad.

6.4.4.6.6 Vacuna contra la meningitis por Haemophilus influenzae tipo B

= Contraindicaciones: La vacunacion contra la meningitis por Haemophilus tipo B esta
contraindicada en enfermedad febril aguda o hipersensibilidad a alguno de los componentes
de la vacuna.

= Reacciones leves a moderadas: reacciones locales en el sitio de aplicacién, eritema,
tumefaccion, dolor o reacciones de tipo febril.

= Reacciones severas: no descritas.
6.4.4.6.7 Vacuna Virus del Papiloma humano — VPH

Puede presentarse eventos adversos leves en el sitio de la inyeccién (dolor, eritema y tumefaccion) y
algunas reacciones adversas como Trastornos del sistema inmune como reacciones alérgicas
(incluyendo reacciones anafilacticas y anafilactoideas), angioedema (rara vez). Algunos trastornos del
sistema nervioso como sincope o respuestas vasovagales a la inyeccion, a veces acompafiado con
movimientos tonico-clonicos (rara vez).

6.4.4.6.8 Vacuna antineumocédcica

Las reacciones adversas notificadas con mayor frecuencia son reacciones en el lugar de inyeccion,
fiebre, irritabilidad, disminucion del apetito y aumento y/o disminucion del suefio, dentro de los
primeros siete dias de aplicada la vacuna.
v' Trastornos del sistema inmunolégico: reaccion de hipersensibilidad, incluidos edema facial,
disnea, broncoespasmo (rara vez).
v' Trastornos del sistema nervioso: convulsiones, incluidas convulsiones febriles (rara vez).
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v/ Trastornos gastrointestinales - Muy frecuentes: disminucién del apetito. - Poco frecuentes:
vomitos, diarrea.

v' Trastornos de la piel y del tejido subcutaneo: exantema; urticaria o erupciéon similar a la
urticaria (rara vez).

v' Trastornos generales y alteraciones en el lugar de administracion:

Muy frecuentes: fiebre; irritabilidad; cualquier eritema en el lugar de inyeccion,
induracion/tumefaccién o dolor/dolor a la palpacién; somnolencia.

6.4.4.6.9 Vacuna contrala fiebre amarilla

Efectos secundarios leves a moderados: Se presentan en 0-42% de los vacunados, ocurren entre
el quinto y décimo dia post vacunacién y los mas frecuentes son cefalea, fiebre, malestar general y
reaccion local en sitio de inyeccion.
v' Efectos secundarios graves: Son mucho mas raros y ocurren a diferentes intervalos de
tiempo después de la aplicacion de la vacuna. Los més importantes son la enfermedad
viscerotropica, la enfermedad neuroldgica y la anafilaxia.

v" Enfermedad viscerotrdpica: Es un cuadro similar a la enfermedad, con una tasa de letalidad
de hasta 60%. Existe poca informacion sobre las condiciones subyacentes del paciente que
favorecen su aparicién. Suele ocurrir de uno a siete dias después de la vacunacién.

v Enfermedad neuroldgica: Aparece de uno a treinta dias después de la vacunacion. Se
manifiesta como varios sindromes que incluyen la meningitis, meningoencefalitis o encefalitis
(“enfermedad neurotrdpica”) y el Sindrome de Guillain-Barré (SGB), la encefalomielitis aguda
diseminada (ADEM) y la paralisis bulbar (estas tres ultimas, englobadas bajo la definicion de
“enfermedad autoinmune con compromiso del SNC”).

6.4.4.6.10 Vacuna contra tétanos, difteria, tosferina acelular (Tdap)

= Efectos secundarios leves: Dolor, enrojecimiento o inflamacion en el sitio de aplicacion.
Fiebre de al menos 38 °C. Cefaleas. Cansancio. Nauseas, vémitos, diarrea y dolor abdominal.
Otros poco comunes como escalofrios, artralgias, y erupcidon. Moderados: Dolor intenso en el
sitio de aplicacion. Enrojecimiento o tumefaccién. Fiebre mayor de 39 °C. Cefalea intensa.
Nauseas, vomitos, diarrea y dolor abdominal.

No se reportaron eventos adversos graves relacionados con la vacuna
6.4.4.6.11 Vacuna contra la Hepatitis A

Efectos secundarios leves: dolor en el lugar donde se administré la vacuna, dolor de cabeza,
pérdida de apetito, cansancio, si estos problemas ocurren, en general duran 1 o 2 dias

Efectos secundarios graves: reacciones alérgicas graves, dentro de unos pocos minutos hasta unas
pocas horas después de haberse administrado la vacuna (muy infrecuente).

6.4.4.6.12 Vacunacontralavaricela

» Efectos secundarios leves: Dolor o hinchazén donde se aplico la vacuna Fiebre, Erupcion
leve, hasta un mes después de la vacunacion. Es posible que estas personas contagien la
enfermedad a otros integrantes del hogar, aunque es sumamente poco frecuente.
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Efectos secundarios graves: Convulsion (espasmos o crisis de ausencia) provocada por la
fiebre (muy raro), neumonia (muy raro).

6.4.4.6.13 Vacuna contratétanos y difteria Td

6.4.5

Efectos secundarios leves: Dolor en el lugar donde se administré la vacuna, enrojecimiento
o hinchazén en el lugar donde se administré la vacuna, fiebre leve (poco comun), dolor de
cabeza, cansancio.

Efectos secundarios graves: Fiebre superior a 102°F (poco frecuente), (Incapaz de realizar
actividades habituales; atencion médica requerida), hinchazén, dolor intenso, sangrado y/o
enrojecimiento en el brazo donde se aplico la vacuna (poco frecuente).

Proceso operativo para los eventos supuestamente atribuible a la vacunacién

Todo trabajador de salud involucrado en el
Programa ampliado de inmunizacion debe de
proporcionar informacién a los padres de los
nifios y a los adultos vacunados sobre el tipo de
vacuna que van a recibir, la via de
administracion y los ESAVI que podrian ocurrir. Médicos
Deteccion del Ademaés, deben de sugerir algunas medidas enfermeroé
1 paliativas para algunos ESAVI y deben de dar y N/A
evento - - > . personal de la
la instruccién de acudir a su unidad de salud
. . ... | saluddelalPS
mas cercana en caso necesario. Esto permitira
que los padres y otros miembros de la
comunidad estén preparados y sepan qué
esperar después de la vacunacion y poder
detectar los ESAVI, particularmente los casos
graves.
Posterior a la deteccion del ESAVI, el personal
de salud debera clasificarlo de acuerdo al tipo, .
. . Médicos,
es decir, grave y no grave. Esto es de vital
L ) ; . enfermeros,
2 Clasificacion importancia, ya que, dependiendo de esta auxiliares de N/A
clasificacion, sera el tiempo en que se tendra .
i I enfermeria PAI
gue notificar, de acuerdo a las especificaciones
dadas anteriormente.
Debe notificarse al grupo de vigilancia de
eventos de interés en salud publica de la IPS, Médicos, Ficha de
el equipo médico esta obligado a natificar enfermeros, Notificacién
ESAVI a las instancias correspondientes. auxiliares de epidemiolégica
enfermeria PAI 298 ESAVI
https://docs.go
3 Notificacion ogle.com/form
s/d/18pHRLOel
Reportar en el Link de Seguridad del paciente - INjliGRTOSN33
- - . auxiliares de
para el seguimiento de las acciones segun la enfermeria PAI Yz3HdzSNz8f
clasificacion Xh10gkIIGEQ/
edit#settings
reporte evento
adverso
4 Investigacion La investigacion de caso es la principal accién | Enfermero jefe Ficha de
9 gue se debe de realizar ante un ESAVI grave. de la IPS, Natificacién
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nacional dirigido al responsable del UPGD
notificadora, quien estarda encargado de
compartirlo con el equipo de salud de la IPS.
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Esta debe de ser iniciada por el responsable del Secretaria epidemioldgica
UPGD o IPS y se apoyara en el equipo de | Departamental 298 ESAVI
vigilancia epidemioldgico departamental. de Salud
La evaluacion de causalidad es el paso
concluyente a la investigacion. Puede definirse
como la revision sistemética de la informacion
de un ESAVI la cual tiene como propdsito
ayudar a determinar el nivel de certeza de la
asociacion ESAVI-vacunacion. La clasificacion
final de causalidad es la siguiente:
Enfermero de la
5 Evaluacion | - Asociacién causal consistente en la | |PS, Secretaria N/A
vacunacion Departamental
- Indeterminado. de Salud
- Asociacion causal inconsistente en la
vacunacion
- Asociacion causal con las condiciones
inherentes al vacunado
Se realizan unidades de andlisis institucionales
y departamentales en cada caso con el fin de
socializar los hallazgos y levantar planes de
mejoramiento.
En caso de ESAVI que requirieron | Enfermero de la
Retroalimenta | investigacion, se emitira un oficio por parte de | |ps, Secretaria
6 cién la Secretaria Departamental de Salud donde se | Departamental N/A
especifica el dictamen final emitido por el nivel de Salud

6.5 Proceso de registro y control de temperatura

Para que las vacunas conserven su actividad deben estar almacenadas dentro de los rangos de
temperatura exigida (2 °C y 8 °C pararefrigeracion). Sélo el control diario de la temperatura, efectuado
por el personal responsable de las vacunas, permite garantizar el buen funcionamiento de la cadena
de frio; ésta debe ser controlada y registrada dos veces al dia, una por la mafana y otra por la tarde.

Cualquier anomalia detectada se comunica rapidamente al servicio de mantenimiento.

FORMATO DE TOMA DE TEMPERATURA

El formato debe estar semaforizado de 0.0°C a 1.9°C y valores superiores a 8.1°C indica peligro y de
2.0°C a 8.0°C indican margen de seguridad. En cada dia de la semana se debe registrar la
temperatura de la mafiana y la tarde de manera magnética y fisica; adicional se deben diligenciar los
siguientes datos:

1. Temperaturamaxima: registrar en grados centigrados, esta no puede ser menor a la temperatura
del momento y de la temperatura minima.

2. Temperatura momento: registrar en grados centigrados, esta no puede ser mayor a la
temperatura maxima ni menor a la temperatura minima.
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3. Temperatura minima: registrar en grados centigrados, esta no debe ser mayor la temperatura
del momento ni a la temperatura maxima.

4. Temperatura ambiente: registrar en grados centigrados.
5. Hora de toma: en la mafana al iniciar el horario laboral y antes de abrir el refrigerador y en la
tarde al finalizar el horario laboral.

6. Nombre de quien registra: nombre y apellidos completos del auxiliar de area de vacunacion.

FORMATO DE HUMEDA RELATIVA

El formato debe estar semaforizado en cada dia de la semana se debe registrar la temperatura de la
mafana y la tarde de manera magnética y fisica;

1. Temperatura méaxima: registrar en grados centigrados, esta no puede ser mayor a 24.
2. Temperatura minima: registrar en grados centigrados, esta no debe ser menor a 16.
3. Humedad Relativa: no debe ser superior a 100%.

TEMPERATURE

CLOCK | HUMIDITY

MANEJO DE LOS FORMATOS

¢ Los formatos se deben diligenciar de manera magnética y fisica.

e Para evitar el deterioro de los formatos se recomienda protegerlo dentro de una cubierta
plastica o acetato, de tal forma que al finalizar el mes no esté en malas condiciones.

e El registro debe estar disponible para la verificacion por el usuario del servicio de
vacunacion, los funcionarios responsables del programa y quienes hacen inspeccion

vigilancia y control.

¢ El formato debe estar diligenciado a la fecha y una es terminado el mes se almacena en
la carpeta como documento importante para la Hoja de vida para cada equipo, por un

minimo de 3 afios.

6.5.1 Anaélisis de temperatura registrada

Al terminar cada mes se recomienda efectuar un andlisis de las temperaturas registradas. Esto
permitird determinar el tiempo y las condiciones de temperatura a las que han estado los
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inmunobioldgicos. El coordinador del punto de vacunacién debe firmar la hoja después de cada
revision.

Cuando las temperaturas sobrepasan los limites recomendados constituyen un peligro potencial para
los inmunobiolégicos muy sensibles como la anti poliomielitica, cuya exposicion por tres o mas dias
acumulados a temperaturas superiores a los rangos recomendados puede hacer perder totalmente
Su potencia.

Se debe tener presente que las fluctuaciones de temperatura entre +2° C y +8°C no representan
riesgo alguno para los biolégicos, més bien es un indicador de que el sistema de refrigeracion utilizado
ha estado funcionando bien y que el control que se ha mantenido sobre este ha sido bueno. El andlisis
de las temperaturas registradas permitira asegurar la utilizacién de un inmunobioldgico en las mejores
condiciones de conservacion.

Un sistema de refrigeracion en buenas condiciones y con un control adecuado de su funcionamiento,
debe mantener las temperaturas dentro de su rango 6ptimo (100%) durante los 30 dias del mes, los
365 dias del afio.

OPERACION DE RUTINA

Las siguientes operaciones son indispensables y se deben realizar de forma rutinaria al iniciar y
finalizar el turno laboral.

Todos los dias:

1. \Verificar y registrar la temperatura (mafiana y tarde).

2. Comprobar que la puerta este bien cerrada.

3. Borrar la memoria al termémetro de maxima y minima para controlar el comportamiento en el
siguiente periodo.

4. Cerciorarse de que la puerta de refrigerador este correctamente cerrado y que el equipo esté
conectado a la red eléctrica o fuente de energia propia.

Los viernes:

1. Verificar que las reservas de vacunas estén en sus respectivas bandejas o caja, clasificadas
y ubicadas.

2. Recordar la responsabilidad de la toma de la temperatura del fin de semana, vacaciones o
ausencia correspondiente segun planeacion previa.

3. Borrar la memoria de maxima y minima para controlar su comportamiento durante el fin de
semana.

4. Verifique el refrigerador continGe conectado antes de salir del recinto.

6.5.2 Descripcion de procedimiento de tomay registro de control de temperatura.

Determinar los equipos de refrigeracion que

Idefntlflcauodn del | yeben tener control de temperatura Auxiliar de Fo_rmatg_de_
1 ormato ed | | refrigeradores y congeladores y ubique en cada | - enfermeria PAI réeglstro |Ia(;|o
temperatura del | ;4 e ellos, en un sitio visible junto al equipo de la IPS. e control de

equipo temperatura

una planilla de registro diario.
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Realizar lectura
y registro de
temperatura en
grados
centigrados

o Realice la lectura de la temperatura
antes de abirir el refrigerador.

o Verificar que la primera temperatura
tomada sea la actual.

o Registre y grafique la temperatura
actual.

o Registre y grafiqgue la temperatura
maxima y minima.

o El registro de la temperatura debe
realizarse en el formato de “registro
diario de control de temperatura”.

o Una vez tomadas las temperaturas
actual, maxima y minima, verifique
que haya borrado adecuadamente los
datos leidos del termdémetro
asegurese que los tres valores
contengan la misma informacion. Esta
actividad debe realizarse antes de la
apertura de la neveray antes de cerrar
el servicio.

Auxiliar de
enfermeria PAI
de la IPS.

Formato de
registro diario
de control de
temperatura

Evaluacion y
toma de
decisiones de
los rangos de
temperatura de
los equipos

Evaluar si la temperatura arrojada por los
equipos de refrigeracion se encuentra dentro
del rango establecido.

Si no se encuentra dentro de los rangos
establecidos por favor remitase al plan de
contingencia para interrupcién de cadena de
frio.

De forma semanal y mensual debe realizarse
una evaluacion del comportamiento de los
equipos de refrigeracion de acuerdo a los
rangos de temperaturas observadas en cada
equipo, y de esta manera tomar decisiones
acerca de revision, ajustes o mantenimiento de
los equipos de refrigeracion con el fin de regular
la temperatura.

Auxiliar de
enfermeria PAI
de la IPS.

Formato de
registro diario
de control de
temperatura

Plan de
contingencia
para control de
temperatura en
fines de semana
y festivos.

Debe garantizarse el proceso de registro de
temperatura diaria, dos veces al dia durante los
dias que el programa de vacunacion se
encuentre cerrado como fines de semana y
festivos. Esta actividad debe ser realizada por
personal del talento humano de la IPS que sea
delegada por el coordinador PAI de cada IPS.

El personal a cargo debe estar debidamente
capacitado para la realizar el registro de la
temperatura diaria, con el fin de garantizar la
cadena de frio los dias que el personal de PAI
no se encentre en la IPS.

Equipo de salud
de la IPS

Formato de
registro diario
de control de
temperatura

6.6 SEGUIMIENTO AL SISTEMA DE INFORMACION DEL PROGRAMA AMPLIADO DE
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Para el manejo del Programa Ampliado de Inmunizaciones se consideran cinco
tipos de instrumentos
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» Registro diario de vacunacioén
» Plantilla de reporte mensual

Operativos de . .
» Carné de vacunacion

vacunacion

» Pedido y suministro de insumos
» Recepcién de insumos
» Control de temperatura
» Hoja de vida de equipos
» Inventario de red de frio
» Acta de baja de productos biologicos e
insumos
» Kardex
» Limpieza y desinfeccién de equipos y
elementos

Relativos a los
insumos del PAI

» Fichas de notificacion de EPV
» Investigacion epidemioldgica de campo
» BUsqueda activa institucional BAI
Vigilancia de EPV (poliomielitis, sarampion y rubéola,
tétanos)
» BUsqueda activa comunitaria BAC

» Induccion y capacitacion de talento
humano en PAI
» Censo y consolidado de canalizacion
» Seguimiento a cohortes de recién

nacidos
Apoyo alas » Casas visitadas
estrategias » Cronograma

» Programacion de actividades
» Guia de supervision
» Motivos de no vacunacion

» Plan de Accion del PAI
» Asistencia Técnica en el PAI
» Monitoreo rapido de cobertura
Evaluacion » Tablero de control de vacunas
» Evaluacion de calidad del dato (IPS,
entidad territorial)
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Actualmente, la informacion relacionada con la administracion de vacunas se registra
en fisico y en el aplicativo nominal del MSPS, en el instrumento denominado “Registro
Diario de Vacunacién”.

Para realizar el seguimiento al cumplimiento de las coberturas de vacunacion, en el nivel nacional
el PAI consolida mensualmente la informacion enviada desde las entidades territoriales, a través
de una plantilla estandarizada en formato Excel®. El flujo de informacion inicia en la IPS, digita
y consolida la informacién de las dosis aplicadas en el formato establecido por el MSPS y la
envia a la coordinacion del PAI municipal, antes del tercer dia del mes siguiente al que esta
informando; el PAI municipal consolida y genera el informe de todo el municipio para enviar al
nivel departamental en los cinco primeros dias del mes; a su vez este nivel consolida la
informacidén de todos sus municipios y envia al nivel nacional, en los primeros diez dias del mes.

Sistema de informacién nominal tipo web

El Sistema de Informacién Nominal del PAIl integra toda la informacion de la poblacién vacunada.
El ingreso de informacion se realiza en linea y en tiempo real, lo que permite:

- La consulta de las personas vacunadas desde cualquier punto que tenga acceso a
internet, sin importar dénde fue atendida la persona previamente.

« Actualizacion de la informacion y acceso a la historia vacunal completa de la persona.

« Facilitar el seguimiento nominal, la continuidad y terminacién del esquema vacunal de
cada persona, en cualquier sitio que se encuentre.

- Garantia en la seguridad de la informacién, dado que esta se transfiere al servidor del
Centro de datos del Estado; por tanto, se disminuyen riesgos de pérdida de informacién
por dafio del equipo de computo o cambio de vacunador

6.6.1 SEGUIMIENTO A LA COHORTE

Permite conocer el estado de los esquemas de vacunacion en cada uno de los nifios y nifias.
Comparar la frecuencia, oportunidad, simultaneidad de esquemas e identificar los pendientes por
vacunar.

La cohorte es dinamica puesto que considera el ingreso y salida de los nifios y nifias de nuestro
municipio durante el seguimiento por lo tanto el nimero puede variar con el tiempo.

La estrategia de seguimiento a la cohorte de nacidos vivos permite que el esquema Unico de
vacunacion de menores de seis (6) afios de edad se cumpla con oportunidad y continuidad.

Operatividad:

e Se verifica datos de identificacion: nacido vivo, teléfono, residencia.

e Se brinda informacién necesaria acerca de la vacunacion.

e Sensibilizar al cuidador para asegurar el inicio, continuacién y la terminacién del esquema de
vacunacion.

e Asignar la IPS primaria de vacunacién de acuerdo con la direccion de residencia.

e LalPS vacunadora donde se inicia el esquema de vacunacion se debe:

Capturar la informacién de la cohorte mensual, segun informacién entregada por la IPS que
atiende el parto o Secretaria de Salud Departamental.

e Conformacion de base de datos de la toda la cohorte por el PAL.
e Seguimiento a la cohorte de nifias y nifios para la blisqueda y captura de los usuarios que no
asistieron a la cita de vacunacion programada.
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e Evaluacion mensual a la cohorte.

e Establecer mecanismos para contactar a los cuidadores de los nifios y nifias que no asistieron
a la cita de vacunacion programada: ejemplo: llamadas telefénicas, mensajes de texto, envio
de oficio, visita domiciliara entre otras.

IMPORTANCIA:

e Aumenta la margen de seguridad en la captacion y vacunacion oportuna de la poblaciéon
infantil en su primer afio de vida.

e Facilita el seguimiento para completar los esquemas de vacunacién en los menores de 6
afnos.

e Asegura que todos los nifios y nifias de la cohorte completen los esquemas de vacunacion.

e Permite obtener informacién respecto a las dificultades para alcanzar coberturas de
vacunacioén mayor a 95 %.

o Facilita el apoyo de los menores y cuidadores a otros programas de promocién y prevencién
el cual permite una atencion integral.

TRABAJO INTEGRADO CON ALIADOS:

Instituto de Bienestar Familiar.

Secretaria de Educacion Departamental y Municipal.

Personeria y procuraduria delegada para defensa del menor y la familia.
Comisaria de la familia.

Consejo de Policia Social.

Comité de Vigilancia Epidemiolégica.

Comité de Salud Infantil.

Empresas Administradoras de Planes de Beneficios (EAPB)

OPORTUNIDADES PERDIDAS EN VACUNACION:

Una oportunidad perdida en vacunaciéon es aquella en la que una persona susceptible para ser
vacunada acude a un servicio de salud y no recibe la o las vacunas que necesita, sin que medie
alguna contraindicacion valida. Puede suceder en los servicios de vacunacion, servicios preventivos
y en los servicios curativos. En estos casos, silas oportunidades se aprovecharan, se podria aumentar
la cobertura de vacunacién de la poblacion.

Los estudios sobre las oportunidades pérdidas revelan la necesidad de asegurar que el personal de
salud esté plenamente consciente de las falsas contraindicaciones que hay para la administracién de
vacunas y que no deben imponerse barreras injustificadas a la vacunacion.

CAUSAS FRECUENTES DE LAS OPORTUNIDADES PERDIDAS EN VACUNACION

Asimismo, tomar las medidas necesarias para garantizar que la vacuna se ofrezca a todas
las mujeres, poblacion infantil, adolescentes y adultos cada vez que entren en contacto con
el sistema de salud. La tasa de oportunidades pérdidas generalmente es mayor en los
menores de 1 afio, que son los principales destinatarios de los programas de vacunacion.
“Todo nino que esté lo suficientemente sano para estar en su casa, puede ser vacunado”.

Las oportunidades perdidas se clasifican de acuerdo con:
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Fallas en la logistica y organizacién de los servicios de salud, como pueden ser:
desabastecimiento de vacunas, horarios y dias de vacunacion especiales, cierre del
consultorio de vacunacion.

Sin carné o no afiliado.

Falsas creencias del cuidador(a), como fiebre, diarrea, vomito, resfrio o tos.

Errores de los cuidadores: citas incumplidas, falta de tiempo y desconocimiento.

Falsas creencias del talento humano en salud, como resistencia a abrir un frasco de

vacuna por un nifio(a), solicitud de orden médica, nifio(a) con resfriado o tos, con tratamiento
de antibiéticos u oxigenodependiente, diarrea, entre otras.

Las razones por las cuales se generan las oportunidades perdidas de vacunacién son;

viciapoSupersalud W:

Linea de Atencion a
Linea Gratuita Nacional. 018000910383

No detectar la necesidad de vacunar: la revisidn del esquema de vacunacién de un usuario
debe realizarse en cualquier contacto que tenga con una institucién de salud. La actitud de
muchos funcionarios de servicios de salud, que no mencionan las vacunas durante las
consultas regno las ofrecen y no preguntan a los pacientes si han sido vacunados;

Falta de conocimiento del esquema de vacunacién: Si no se conoce el esquema de
vacunacion, dificilmente se podra orientar al usuario. En este tema estan implicados tanto los
pediatras como los médicos de familia, personal de enfermeria y personal de salud en
general, quienes atienden a diario a los pacientes y tienen la posibilidad de detectar su
situacion de vacunacion;

En muchos casos, el desconocimiento o la inseguridad hace que se pierdan oportunidades
para vacunar, pero en otros, son los causantes de administrar erroneamente sobredosis de
vacunas como ocurre, por ejemplo, cuando existen intervalos prolongados entre dosis y se
inicia de nuevo el esquema de vacunacion;

Las falsas contraindicaciones: tales como fiebre, diarrea, vémito, resfrio y tos. A pesar de
gue las normas de los programas nacionales son claras en cuanto a la definicion de
contraindicaciones, el personal de salud a menudo no administra la vacuna debido a
creencias erréneas. Suele aducirse que la vacuna podria producir reacciones adversas o
exacerbardos, resultan inadecuadas o no son absorbidas por el organismo. Contrariamente,
a esta creencia comun, la desnutricibn no constituye una contraindicacién para la
administracion de la vacuna.

No disponer de la historia de vacunacién: la ausencia del carné de vacunacion personal,
registro en la historia clinica u otros sistemas de informacion, hace que se pueda perder la
oportunidad de administrar una vacuna creyendo que ya se ha administrado. Es fundamental
registrar todas las vacunas que se administren porque, “vacuna no registrada equivale a
vacuna no administrada” y que existan sistemas de registro de vacunas en soportes
informéticos, seguros y centralizados, para que desde cualquier consulta y a cualquier hora
se pueda conocer el antecedente de cada usuario.

No administrar varias vacunas simultaneamente: la actualizacién de los esquemas de
vacunacion con la disponibilidad cada vez mayor de nuevas vacunas, exige que en los
primeros afios de vida el nifio deba recibir varias vacunas en la misma consulta.
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No disponibilidad de vacunas en el consultorio de vacunacién: es posible que ocurra en
los consultorios de vacunacion escasez de algunos biolégicos, lo cual debe ser corregido
dependiendo del factor causal.

La falta de organizacion y disponibilidad de los servicios: algunos de los problemas que
se citan a menudo son: Esperar a que se forme un grupo numeroso de nifios y nifias para
comenzar a vacunar con un determinado biolégico, horario o dias de atencién limitados,
asignacion de dias especificos de la semana o del mes para la vacunacion, ejemplo (fiebre
amarilla).

Miedos injustificados a la vacunacién o creencias erréneas de los padres y
profesionales sanitarios: en ocasiones, las noticias de prensa o campafias negativas en
medios de comunicacién sobre el dafio que producen las vacunas en general, 0 algunas en
particular, induce a que los padres o el personal de salud rechacen la vacunacion sin una
justificacion cientifica clara. Otras veces se aluden motivos culturales o religiosos.

En la actualidad, la difusion a través de internet ha facilitado la proliferacion de
movimientos antivacunas. La mayoria de los sitios web que aportan desinformacién en contra
de las vacunas justifican su rechazo dudando de la seguridad y eficacia de estas.

RECOMENDACIONES PARA NO DESAPROVECHAR LAS OPORTUNIDADES DE VACUNACION

Las siguientes estrategias ayudan a reducir las oportunidades perdidas:
En los servicios de salud:

Puntos de vacunacién de facil acceso, sefializados, con atencién oportuna y divulgacién
(personal suficiente) de horarios de atencion;

Ofrecer todas las vacunas diariamente. No dudar en abrir un frasco, aunque haya pocos nifios
y nifias para vacunar. Es necesario atender a todos los que necesiten ser vacunados;
Asegurarse de que se disponga de suficientes productos biolégicos y suministros;

Atender a todo usuario programado y no programado. Comprobar los antecedentes de
vacunacion de todas las personas que acudan a los centros asistenciales, cualquiera que sea
el motivo de la consulta; recomendar a los padres que lleven el carné de vacunacién cada
vez que asistan a un centro de salud y administrar las vacunas pendientes;

Proporcionar informacion clara y veraz a los padres o cuidadores.

Llevar a cabo actividades regulares de educacién e informacién sobre la importancia de la
vacunacion, para eliminar las creencias erréneas y las falsas contraindicaciones, en las salas
de espera durante los periodos de hospitalizacion y en las salas de urgencias;

Capacitar al personal de salud sobre las contraindicaciones reales de las vacunas y sobre la
practica de la vacunacion, con informacién objetiva, para que sean capaces de contrarrestar
los temores a las vacunas y las falsas creencias de los grupos antivacunas;

Divulgar periédicamente datos sobre las oportunidades perdidas de vacunacién a todos los
centros sanitarios.

Informar sobre los eventos esperados y cuidados posvacunales.

LAS COMUNIDADES:

viciLapoSupersalud 7)

Linea Gratuita Nacional. 018000910383

Aumentar el grado de conciencia e informar a los padres sobre la necesidad de vacunar a
sus hijos;

Fomentar la participacion de los proveedores de servicios de salud privados;

Organizar un programa de capacitacion para lideres comunitarios;
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e Llevar a cabo actividades de promocion de la vacunacién en los medios de comunicacion;

e Vincular la vacunacion con la prestacion de otros servicios (como entrega de leche o
productos alimenticios, antiparasitarios, multivitaminicos, etc.) con la presentacion de la
cartilla de vacunacién actualizada.

SEGUIMIENTO A LA COHORTE EN PAI WEB:

se verifica el usuario en el aplicativo PAl WEB, se revisa su antecedente vacunal, en caso de tener
esquema tardio se llama o busca el lugar de residencia para cumplir con la administracién del
biolégico si no hay respuesta positiva de verifica la portabilidad con la EAPB, se deja la nota aclaratoria
y se continua con el seguimiento.

R/

% Proceso seguimiento a la cohorte de recién nacidos

Una de las estrategias de vacunaciéon mas importante y sugeridas es el seguimiento a la cohorte de
nacidos vivos por priorizacién en este grupo de poblacién de forma mensual en cada IPS, debe estar
basada en el ingreso al programa ampliado de inmunizaciones de los recién nacidos vivos en las
horas posteriores al parto; éste debe reportarse en el registro de nacidos vivos para el DANE. Cada
nifio ingresara en el diario de vacunacion del recién nacido y sera sujeto de seguimiento en cada
cohorte mensual.

Esta estrategia requiere de una éptima coordinacion de la IPS, EPS, agentes sociales, alcaldia
municipal y demas instituciones en todos los niveles de atencién con el fin de realizar alianzas
estratégicas que permitan dar conocimientos de todos los nacimientos del mes de nifios
pertenecientes a la IPS y de esta manera ingresarlos a la base de datos de seguimiento a la cohorte.

En la IPS donde se atiende el parto debe
suministrarse la vacunacion del recién nacido,
se verifica el numero de certificados de nacido
vivo, los datos de identificacion, lugar de
residencia y teléfono. Se brinda la informacion
necesaria para hacer seguimiento en los meses
posteriores de acuerdo al esquema de
vacunacion de cada usuario. Se realiza
sensibilizacion acerca de la vacunacion al
cuidador para asegurar el inicio, la continuaciéon
o la terminacién del esquema de vacunacién
hasta el afio de edad y posteriormente hasta los
5 afos de edad.

Realizar verificacion de manera mensual con la
Secretaria Departamental de Salud, o mediante
registros RUAF, Registradurias  civiles
municipales, los recién nacidos vivos de los
cuales no se tengan datos en la IPS por motivos

Ingreso a la
base de datos
1 cohorte de
recién nacidos

Vivos

Formato
Registro de
seguimiento a
la cohorte

Auxiliares de
enfermeria
equipo PAI de la
IPS

Busqueda activa

de recién
Formato

VIGILADOS

nacidos vivos en
otras
instituciones o
partos no
institucionales

de nacimientos en instituciones de mayor nivel
de complejidad o partos no institucionales. Las
instituciones de mayor nivel de complejidad
reportan mediante registros diarios de
vacunacion a los partos atendidos, dicha
informacion se notifica mensualmente a la
Secretaria Departamental de Salud o a través
del aplicativo RUAF, por lo cual se debe hacer
la revision e ingresar los menores a la base de

Coordinadora
PAl de la IPS

Registro de
seguimiento a
la cohorte

upersalud 7.

ncion al Usuario 6500870 - Bogots. D.C

Linea Gratuita Nacionai. 018000910363

Sede San José del Fragua Tel. 3138752865, Sede Albania Tel. 3138751603, Sede Curillo Tel. 3178571979

Sede Belén de los Andaquies Calle 42 con Carrera 7° Tel. 3138769363

Péagina Web: www.rafaelfovarpoveda.gov.co Correo Electrénico: ventanillaunica@rafaeltovarpoveda.gov.co



http://www.rafaeltovarpoveda.gov.co/
mailto:ventanillaunica@rafaeltovarpoveda.gov.co

@ ) E.S.E.
RAFAEL TOVAR POVEDA

SERVICIO DE VACUNACION

Codigo: AS-AA-PP-M001

Version: 04

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS

Fecha de vigencia: 14/05/2025

Pagina 67 de 91

datos de seguimiento a la cohorte para el
respectivo seguimiento periddico.

Ingreso del
3 recién nacido a
kardex individual

Con el fin de realizar seguimiento periédico y
contar con el registro de vacunacion de cada
nifio (a) debe abrirse un registro individual de
kardex y de esta manera hacer seguimiento a
la oportunidad del esquema de vacunacion,
registrando cada una de las dosis recibidas por
el menor.

Realizar revisiones periédicas en el aplicativo
PAIWEB con el fin de verificar si el menor ha
recibido vacunacion en otra IPS, o confirmar
cambios de residencia o novedades que
puedan afectar el cumplimiento de la
oportunidad de la aplicacion de las vacunas.

Auxiliares de
vacunacion
equipo PAI de
cada IPS

Formato de
kardex
Individual de
vacunacion

Seguimiento
telefénico

Al iniciar el mes debe realizarse una revision de
la base de datos de seguimiento a la cohorte
con el fin de hacer el respectivo rastreo a los
nifios (as) que segun se edad deban recibir
dosis de bioldgicos en el mes correspondiente.

De acuerdo a la edad del menor para la
aplicacion de dosis debe realizarse
seguimiento telefénico o bldsqueda activa en
caso de que sea necesaria, y de esta manera
garantizar que el esquema de vacunacion se
lleve de manera oportuna.

Debe diligenciarse en la casilla de
observaciones del kardex individual los
seguimientos y llamados realizados al cuidador
del menor a vacunar con el fin de contar con un
registro de estos y poder sustentar la gestion
realizada en caso de encontrar esquemas a
trazados, y conocer las condiciones de
vacunacion de los menores asignados a cada
IPS.

Auxiliares de
vacunacion
equipo PAI de
cada IPS

Formato de
kardex
Individual de
vacunacion

6.6.2. VACUNACION SIN BARRERAS

La ESE Rafael Tovar Poveda se garantizar la atencion gratuita, oportuna y de calidad a la poblacién
gue solicita el servicio de vacunacion, sin ningun tipo de barrera administrativa o de gestion;

Se realizan las siguientes estrategias:

- Puntos de vacunacion de facil acceso, sefializados, con atencion oportuna y
divulgacion (personal suficiente) de horarios de atencion;

« Se ofrecer todas las vacunas diariamente.

» Se atiende todo usuario programado y no programado.

- Se verifican los antecedentes de vacunacién de todas las personas que acudan a
cualquiera que sea el motivo de la consulta.

- Se recomienda a los padres que lleven el carné de vacunacién cada vez que asistan
a un centro de salud y administrar las vacunas pendientes;

- Proporcionar informacién clara y veraz a los padres o cuidadores.

viciLaboSupersalud 7
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se desarrollan actividades regulares de educacién e informacién sobre la importancia
de la vacunaciéon, para eliminar las creencias erréneas y las falsas
contraindicaciones, en las salas de espera durante los periodos de hospitalizacion y
en las salas de urgencias;

se realizan capacitaciones al personal de salud sobre las contraindicaciones reales
de las vacunas y sobre la practica de la vacunacion, con informacion objetiva, para
que sean capaces de contrarrestar los temores a las vacunas y las falsas creencias
de los grupos antivacunas.

6.7 Proceso de plan de contingencia para corte de energia

Con el fin de garantizar que los insumos biolégicos del PAI se conserven en un rango adecuado de
temperatura y que no pierdan su potencia se debe tener un plan de contingencia para cuando se
presenten interrupciones en la cadena de frio. Este plan de contingencia debe tener como minimo los
siguientes aspectos:

v

v

Control de temperatura el cual hace referencia al registro diario (en la mafiana y en
la tarde) de la temperatura de cada uno de los equipos de refrigeracion.

Conocer la inmunoestabilidad de los bioldgicos de acuerdo a las recomendaciones
de cada uno.

Notificar la ruptura de la cadena de frio teniendo en cuenta la IPS del incidente,
responsable, fecha y duracién del evento.

Inventario de todos los elementos de la cadena de frio existentes en la institucion
como termdémetros, neveras, termos, cajas térmicas, paquetes frios, plantas
eléctricas, vehiculos disponibles para el transporte de vacunas, en caso de ser
necesario.

Inventario del recurso humano capacitado y disponible para atender una emergencia.
Sede organizar y difundir la cadena de llamadas de las personas responsables del
manejo de los bioldgicos, el personal de servicios generales debe conocer muy bien
este proceso.

Inventario de las instituciones de salud, es importante tener informacién de todas las
IPS que hacen parte de la E.S.E con el fin de saber con qué recursos extras se cuenta
en caso de necesitarlo.

6.7.1 Recomendaciones para el equipo PAI, personal de aseo y mantenimiento.

Cuando este personal este realizando actividades en el consultorio de vacunacién debe tener en
cuenta las siguientes recomendaciones para garantizar la cadena de frio:

v" No se debe abrir la puerta del refrigerador, ni limpiar por dentro a no ser que sea estrictamente
requerida esta actividad.

v" No debe correr o trasladar el refrigerador de lugar que tiene asignado en el punto d de
vacunacion, sin aprobacion o verificacion del responsable de vacunacion.

v" Por ninguna razén se debe desconectar el refrigerador o apagar los interruptores en la caja
de controles, en caso de ser necesario se debe avisar con anticipacion al responsable de
vacunacion.

ANRNEN

Por ningdn motivo debe mover los controles de refrigeracion.
No debe trasladar ni manipular el termometro digital del lugar asignado.
Se debe reportar de forma inmediata cualquier anomalia en el funcionamiento del

refrigerador.

viciLapoSupersalud 7)
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Estas recomendaciones aplican para cumplimiento del personal de la IPS que tienen contacto de
forma directa o indirecta con el programa de vacunacion.

El plan de contingencia debe estar consignado en un documento, el cual debe ser de conocimiento
de todo el personal que, de una u otra forma, participen en las actividades de PAIl y tenga alguna
responsabilidad en el manejo de inmunobiolégicos, para lo cual debe formarse un acta de recibido
posterior a su socializacion. El documento debe permanecer en un lugar visible con el directorio de
numeros telefonicos de personas responsables.

6.7.2 Precauciones generales de los inmunobiolégicos

Los biolégicos utilizados en el Programa Ampliado de Inmunizaciones, son delicados y sensibles al
calor, si se exponen a altas temperaturas algunos disminuiran su capacidad inmunobioldgico, otros
guedaran totalmente inutilizadas.

Los bioldgicos replicativos (VOP, SRP, Sarampion) que se han mantenido congelados no deben
volver a congelarse después de que se han pasado a temperatura de refrigeracién +2°C a +8°C. Los
diluyentes deben estar en la misma temperatura que los inmunobioldgicos, en el momento de
reconstituirlos.

Nivel Central Regional Local
Vacunas 6 a 12 meses 3 a 6 meses 1 a 3 meses
L]
De-15°Ca—25°C De +2,,Cca+8
Conservar estas vacunas entre -15 °C y -25
°C
Pueden conservarse temporalmente entre o o
+2°Cy+8°C De+2°Ca+8°C
ATENCION: Los diluyentes NO  deben
congelarse!
Meningococo
Hepatitis A
Hepatitis B
DPT- hepatitis B
DPT - hepatitis B- Hib, liquida
Hib, liquida
DPT
DT /Td De+2°Ca+8°C
Neumococo No congelar
Rotavirus
VPH (lvirus del papiloma humano )
Influenza estacional, virus vivos
atenuados
Influenza estacional virus inactivados
VPI polio inactivada
Rabia humana, células vero

Fuente: https://www.paho.org/en/media/987
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6.7.3 Descripcidn de plan de contingencia a seguir en caso de corte de energia.

L Coordinador PAI
Activacion del L L .
lan de Determinard la accion a realizar de acuerdo_ al de I_a_ IPS, N/A
p" . momento en que ocurra el corte de fluido Auxiliar de
contingencia o .
eléctrico. enfermeria PAI
La persona encargada de activar el plan de
contingencia debe activar la cadena de
llamadas a las personas responsables de la Formato de
termo estabilidad de los bioldgicos e informa el plan de
Activacion de evento, con la respectiva hora y temperatura de S contingencia
A - Coordinacion ;
plan de inicio del mismo. Diagrama para
A - PAl de la IPS,
contingencia por -~ plan de
. . - Auxiliar PAI de : .
personal de El directorio debe estar visible y contener los 1a IPS contingencia
vigilancia ndameros telefonicos actualizados de: 1. en caso de
Coordinador PAI de la IPS. 2. Auxiliar de corte de fluido
enfermeria de PAIl de la IPS 3. Coordinador PAI eléctrico
de la Sede Administrativa. 4. Coordinadora PAI
departamental Zona Sur.
B e e . | Coorinador A
Identificar = : gl . ’ de la IPS,
. dafio de la nevera, desconexion accidental de . N/A
posibles causas ; Auxiliar de
la nevera que permitan desencadenar las enfermeria PAI
acciones del plan de accién.
Verificar la temperatura de la nevera al inicio
Control de del ,evento, a fin de tener el dato_ como Coordinador PAI
parametro en la toma de decisiones Formato de
temperatura . de la IPS, .
posteriores. . registro de
actual de la Auxiliar de
. temperatura
nevera . enfermeria PAI
Registro de temperatura en el formato
correspondiente.
Indagar con las personas que se encontraban .
dulfz\;ggr?rdlgla en la IPS en el momento del corte de energia Co%r(ejllr;ialdposr PAl
interruncion de con el fin de conocer cuanto tiempo lleva la Auxiliar dé N/A
peic nevera sin fluido eléctrica. .
energia enfermeria PAI
Sellar en lo posible las neveras y refrigeradores
Evit N con cinta adhesiva u otro mecanismo de | Coordinador PAI
vitar aperturas seguridad evitando aperturas innecesarias y el de la IPS, N/A
|nnf|scesar|as en escape de las condiciones de frio que mantiene Auxiliar de
anevera si son adecuadas aun. enfermeria PAI
Informar al personal de la IPS encargado de
encender la planta eléctrica si el encendido | Coordinador PAI
automatico no funciona. de la IPS,
Activacion de la Auxiliar de N/A
planta eléctrica | Debe garantizarse el buen mantenimiento de la | enfermeria PAI,
planta eléctrica para que en caso de personal de
emergencia por corte de energia no se | mantenimiento
presenten inconvenientes mayores.
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Si la planta eléctrica por diversas razones no se
encuentra funcional y el corte de energia
supera el tiempo esperado de la vida fria del
refrigerador horizontal aprobado por la OPS
) siendo esta cercana a 40 horas a 32°C
Garantizar temperatura ambiente alrededor del equipo .
termo para el refrigerador vertical de 6 horas y el | Coordinador PAI
8 estabilidad de | tiempo transcurre en la jornada laboral, se de la IPS, N/A
las vacunas en | hrocede a colocar los inmunobiolégicos en Auxiliar de
cajas térmicas 0 | termos o cajas frias hasta que se restablezcala | enfermeria PAI
cabas. temperatura de la nevera se encuentre
nuevamente en +2°C a +8°C.
Revision de hoja de vida de los equipos para
establecer parametros de vida fria del mismo.
Si el dafio o causa del evento no es reparable
y supera el tlgmpo limite de vida f_rla del equipo Coordinador PAI
de refrigeracion, se procede a informar a la de la IPS
Trasiado de las | [0 TEEP, e e Ias vacunas (segun | AUl de
9 vacunas a otra 9 enfermeria PAI, N/A

IPS IPS o centro de acopio en caso de que fuere Secrse;.l';hréa de
necesario y que este tenga las condiciones de Departamental

almacenamiento de biolégicos mientras se
resuelve el inconveniente.

6.8 Proceso de plan de crisis

El Manual de Comunicacion en Situaciones de Crisis se implementa para proteger la imagen y
funcionalidad del Programa Ampliado en Inmunizaciones (PAIl) frente a contextos adversos
inesperados. Es una herramienta que aunara esfuerzos entre el programa PAI, Secretaria de Salud
Departamental y entidades administradoras y prestadoras del servicio de vacunacion (ESP, IPS y
EAPB), para regular los momentos de crisis a través de una comunicacion adecuada que permita
conservar una imagen institucional positiva y aceptacién de los servicios de vacunacion ante la
poblacién en general y los medios masivos de comunicacion.

El Plan de Comunicacién en Situaciones de Crisis se ajusta a los lineamientos establecidos por el
Ministerio de Salud y Proteccién Social, sobre la implementacién de un Plan de Contingencia, para
controlar y monitorear las situaciones adversas que atenten contra el buen funcionamiento del
Programa PAI.

6.8.1 Caracteristicas de una crisis y acciones a realizar

» Sorpresa: Las crisis llegan sin dar preaviso y afectan en menor y mayor grado todas las
instancias del programa dependiendo de la gravedad del evento, lo que genera incertidumbre
en las organizaciones, por lo que es prioridad la evaluacion constante para evaluar
situaciones inesperadas.

» Falta de informacién: Es imprescindible que los funcionarios cuenten con informacion
general y especifica del Programa PAI tanto para prever como para resolver situaciones de
crisis, un conocimiento determinado que les permita hacerse participes de las decisiones que
encausen la solucion.
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6.8.2

Escalada de acontecimientos: Generalmente, las crisis traen consigo mas situaciones o
efectos secundarios que perturbardn aspectos claves del Programa; por lo cual es
indispensable comenzar a actuar en la fase inicial y a la par del inconveniente, con un
seguimiento detallado de lo que ocurra para regular el efecto en cadena.

Sensacion de pérdida de control: En medio de una crisis se genera la sensacion de que las
cosas parecen haberse salido de las manos, impaciencia, desconcierto e imposibilidad para
mejorar; es importante para ello, inculcar en los funcionarios del Programa una actitud de
alerta y prevencion, que los capacite en la deteccién temprana de los sintomas de una
eventual dificultad en conjunto, con planes de contingencia aplicables de acuerdo al problema
y sus posibles consecuencias.

Foco de atencidn: Si bien es cierto que cuando llega una crisis, la Institucién debe centrar
su atencion en ésta, ello no implica que se descuiden los demas aspectos que podrian parecer
ajenos a esta situacion pero que, ante la desatencion, pueden o bien aumentar el problema,
o bien generar uno nuevo que abarque otras esferas.

Enfoque a corto plazo: En primera instancia, se suele trabajar y pensarse Unica y
exclusivamente en respuestas a corto plazo frente a la crisis, es decir, buscando “borrar”
tajantemente la situacion problema, sin detenerse a observar qué consecuencias podria
desencadenar ésta vicisitud a futuro. Se requiere crear un historial para la crisis, con el
propdsito de no perderle de vista.

Proceso de activacion de plan de crisis

Es favorable determinar previamente, posibles
variables que permitieran detectar situaciones
de crisis con el fin de estar atentos, Coordinadora
anteponerse a secuelas que afecten atn masa | PAI municipal,
Acciones la institucion y evaluar a partir de lo actuado, su Auxiliar de
1 previas a la probabilidad y el impacto de consecuencias | enfermeria PAI, N/A
crisis resultantes (falta de insumos basicos para el Gerente y
normal desarrollar de las actividades de PAl y | Subgerentes de
que pongan de alguna manera en riesgo bien la ESE
sea la estabilidad del proceso PAI o el bienestar
del equipo médico o puestos de salud).
La persona encargada de activar el plan de
crisis debe activar la cadena de llamadas a las
personas responsables de PAl en la IPS y la
ESE e informar el evento de manera detallada, .
. Coordinadora
con la respectiva hora de este. o
PAI municipal,
El directorio debe estar visible y contener los Auxnla,r de F_ormat_o de
. ; . - ] enfermeria PAl, directorio de
Activacion de nameros telefénicos actualizados de: 1. Gerente lamadas de
2 plan de crisis Coordinador PAI de la IPS. 2. Auxiliar de Sub erenteg de lan de crisis
PAI enfermeria de PAIl de la IPS 3. Coordinador PAI ?a ESE P
de la Sede Administrativa. 4. Coordinadora PAI .
: . Secretaria
departamental Zona Sur. Lo anterior con el fin
. o . Departamental
de que las entidades territoriales Secretaria
; de Salud.
Departamental de Salud tomen las respectivas
medidas y se realiza la comunicacion con los
medios de comunicacion necesarios para dar
solucién a la crisis.
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Cualquier personal de salud (vacunador,
gerente, auxiliar de enfermeria...) debe
informar inmediatamente al Coordinador del
Programa PAI o Coordinador de Vigilancia y
Control sobre cualquier incidente que se
produzca en su ambito de actuacion. Esta
deteccion puede llegar por medio del programa
SIVIGILA, via telefénica, a través de oficios,
una denuncia, los medios, entes de control,
redes sociales o cualquier otra circunstancia
que permita conocer hechos que se salen de la
normalidad y que amenazan la integridad del
Programa. Lo anterior a fin de que la secretaria
Departamental de Salud cite a comité de
comunicacion departamental en caso de crisis,
para analizar, evaluar y tomar las primeras
decisiones del caso correspondiente, basados
en los acontecimientos de las “Primeras 24
Horas”.

El equipo PAI de cada IPS se reunira con el fin
de analizar la situacion presentada, se

- . o o - Coordinadora
Seguimientoy | intensificara el seguimiento y monitoreo de la

- . - - PAI municipal
3 evaluacion del | situacion, tanto en las fuentes de origen de la Ausiliar dpe ! N/A
evento de crisis | informacion como en los medios. (identificar .
" : . e enfermeria PAI
qué medios estan transmitiendo esa
informacién y cuales son las fuentes)
Después de ocurrida una crisis que repercutio .
; h . Coordinadora
en el funcionamiento habitual del Programa e
A . PAI municipal,
. PAI, es conveniente evaluar lo sucedido para .
Acciones a - Auxiliar de
. . sentar precedentes para evitar futuros casos, la .
4 realizar posterior o ; - enfermeria PAlI, N/A
e posibilidad de detectar a tiempo la presencia de .
a la crisis p ] . . Subgerencia de
sintomas de problemas; y revisar las medidas i
. . servicios de
adoptadas indagando por su coherencia y por salud

la solucion gque otorgan a este suceso. .

6.9 Proceso de desarrollo de jornadas

Las estrategias de vacunacion que se implementan, responden a una estrecha coordinacién entre el
personal de salud, la poblacién y otros sectores que participen en esta actividad. Los criterios que se
deben tener en cuenta para la seleccion de estrategias son: la situacién epidemioldgica de las
enfermedades inmunoprevenibles, los recursos disponibles, la concentracion y nivel de participacion
de la poblacién, accesibilidad geografica y los niveles de cobertura anteriores.

e en la planificacion de una jornada es necesario determinar el niUmero y la ubicaciéon de puestos
de vacunacién para asegurar a la accesibilidad de la poblacioén a cubrir.

e Conformar equipos constituidos por el personal Vacunador y anotador.

e Establecer la red de distribucién de insumos.

e Disponer de los elementos necesario de cadena de frio y manipular adecuadamente tanto la
vacunas como los insumos
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6.9.1 Acciones de vacunacion intensiva

Es la movilizacion masiva y ordenada de la poblaciéon en un dia o en un corto periodo, con el fin de
aplicar el mayor nimero posible de dosis de vacuna; se cuenta con la participacion de los mas
diversos estamentos comunitarios, intersectoriales y extra sectoriales, y con una accién muy decidida
de los medios de comunicacion.

* Nivel Nacional: Se establece uno o dos dias centrales para la jornada estos dias sirven como
referencia para desarrollar acciones de acuerdo con las caracteristicas de cada zona Se
convoca a nivel nacional a la participacion en la jornada a través de una campafia de difusion
nacional intensiva con los medios de comunicacién masivos. Se moviliza muchos recursos
de diferentes instituciones que colaboran activamente. Se realiza en zonas pobladas con
bajas coberturas, para captar a los menores de 5 afios y a las mujeres en edad fértil que no
han sido vacunados o0 a quienes les falta completar su esquema de vacunacion.

= Nivel Local: Se priorizan zonas con servicios de salud deficiente, zonas con bajas coberturas
y /o en zonas que requieren medidas rapidas de vacunacion.

= Casa a Casa: Para realizar esta estrategia de vacunacién es necesario conocer muy bien el
area a vacunar. Las areas deben estar claramente delimitadas y debe haber croquis
disponible para cada vacunador y supervisor de las manzanas y barrios a vacunar.

6.9.2 Reduccioén de oportunidades perdidas de vacunacion

Como parte de la atencién del nifio, se deben aprovechar todas las oportunidades en que éste tiene
contacto con el establecimiento de salud para que sea vacunado hasta completar su esquema de
vacunacién. Una oportunidad perdida es aquella en que el nifio ingresa al establecimiento de salud
por cualquier motivo (consulta, emergencia, hospitalizacién, cirugia, controles varios o0 como
acompafiante) y no se investiga su estado vacunal para completar el esquema de vacunacion
correspondiente. Conocer las normas del PAI disminuye las oportunidades perdidas de vacunacion
al disminuir las falsas contraindicaciones. Es necesario que todo el personal asuma la responsabilidad
sobre el estado vacunal del nifio que es atendido y lo refiera al puesto regular de vacunacion.

6.9.3 Organizaciéon de la Jornada

6.9.3.1 Fase operativa

Es necesario determinar el nimero y la ubicacién de puestos de vacunacién, para asegurar la facil
accesibilidad geogréfica de la poblacién por cubrir; conformar equipos constituidos por un vacunador,
un anotador y un orientador como minimo por mesa; prever el nUmero de mesas por puesto de
vacunacion, segun la densidad de poblacién y demanda de vacuna; establecer la red de distribucion
de insumos; disponer de los elementos necesarios de la cadena de frio; y manipular adecuadamente
los inmunobiolégicos. Se debe coordinar la forma de trabajo en filas 0 mesas separadas, con el fin de
organizar y seleccionar los usuarios segun los inmunobiologicos aplicados en la jornada de
vacunacion, evitar congestiones, tiempos de espera prolongados, deserciones y oportunidades
perdidas de vacunacion. También, es basico determinar el flujo y la consolidacién oportuna de la
informacion.

= Pre jornada: Debe apoyarse en todas las estrategias posibles. Se busca llegar a la mayor
cantidad de susceptibles. Es vital para el cumplimiento de las metas. Una de las acciones
mas importantes es la captacion de poblacion cautiva en jardines, colegios, guarderias,
hogares de bienestar infantil, asentamientos marginales y de la poblacién de éarea rural
dispersa, mediante la planificacién de penetraciones.
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= Jornada: Se pone en operacién con la organizacion y disposicién de puestos de vacunacion
fijos y moviles, de acuerdo con la concentracion de la poblacién por cubrir. Se prevé que en
un puesto se pueden atender 400 personas.

Una vez listo el material para la jornada y ubicado el puesto de vacunacion principal, se realiza
la apertura de la misma que ira desde las 08:00a.m. hasta las 16:00, se distribuye el personal
en cada uno de los puntos de vacunacion y en las areas donde se va a realizar barrido casa
a casa.

» Posjornada: Permite, a las direcciones locales Permite, a las direcciones locales de salud
gue no han cumplido con la meta, implementar acciones complementarias para acceder a la
poblacién susceptible pendiente de vacunacion.

Envio de informe de prejornada

La encargada de realizar este informe es la Auxiliar de Enfermeria a cargo del servicio de Vacunacion
en conjunto con la coordinadora del programa quien remite el informe a la Secretaria de Salud
Departamental, el cual se envia con los datos de los bioldgicos administrados en las fechas
establecidas por la Secretaria de Salud Departamental.

Acciones de vacunacién emergentes

Se refiere a la vacunacion intensificada casa a casa de la poblacién de municipios o departamento
definidos como de alto riesgo, su finalidad es interrumpir la transmision de una enfermedad en un
periodo corto ademas contribuye para alcanzar las mejores coberturas de vacunacion.

Brigadas de Salud

Consiste en la conformacién de grupos multidisciplinarios que se desplacen a las areas mas
desprotegidas y dispersas para prestar multiples servicios en salud, dentro de ellos vacunacion.

e Garantizar estrategias de manera periddica para que sean Utiles.

e Establecer y comunicar oportunamente el sitio, fecha y la hora de la realizacién de la
realizacion de las actividades y darle cumplimiento.

e Garantizar la cadena de frio durante el tiempo que dure la actividad.

e Combinar con la estrategia casa a casa en caso de ser necesario.

Ofrecer durante el desarrollo de la actividad consulta de promocion y prevencién, consulta médica,
odontalgica, educacion en salud y potras.
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6.9.4 Proceso de organizacidn y operativizacién de la jornada.

De acuerdo a los lineamientos departamentales | Coordinador PAI
y nacionales durante el primer mes del afio se de la IPS,
elabora un cronograma de jornadas de Auxiliar de
vacunacion el cual se desarrolla de manera | enfermeria PAI
Programacioén simultanea en todas las IPS en la misma fecha, de la IPS,
1 de jornada de durante todo el afio. Subgerencia de N/A
vacunacion Las jornadas de vacunacion institucionales o servicios de
barridos casa a casa programados deben Salud.
proyectarse antes del dia 28 del mes anterior a Secretaria
la jornada con el fin de hacer evaluacion de la | Departamental
programacion desde la sede administrativa. de Salud
Dos semanas anteriores al desarrollo de la . F.ormay(,) de
. i jornada de cada vacunacion se diligencia el Coordinador PAI | asignacion de
Asignacion de f d . ion d d de la IPS, puestos de
2 puestos de ormato _de asignacion de puestos de Auxiliar de vacunacion.
vacunacion vacunacion y se envia a la Secreta.rla de .Salud enfermeria PAI (Documento
Departamental de acuerdo a los lineamientos de la IPS t
entregados. ela ' externo
MSPS)
Con el fin de organizar la logistica de la jornada
de vacunacion a desarrollar se convoca una
semana antes de la jornada el comité PAI, el
cual ya esta establecido en cada IPS y esta
conformado por los actores sociales y/o
comunitarios que de alguna manera influyen en
el éxito de las jornadas de vacunacion, y de
esta manera hacer grupos de trabajo y apoyo
al equipo de salud en los recorridos a realizar y
puntos fijos ubicados. Coordinador PAI
o Se realiza difusion de las jornadas de de l.? IPS,
3 Cltaqlgn de vacunacion a través de medios de Auxi 1ar de N/A
comite PAI B . - enfermeria PAI
comunicacion tales como perifoneo, radio, de Ia IPS
folletos, carteleras, voz a voz, television entre NP
. ; comité PAI.
otros, los cuales seran acordados por el mismo
comité y emitidos por lo menos una semana
antes de la jornada de vacunacion.
Se elaboran oficios de invitacién a la jornada de
vacunacion a los agentes sociales y
comunitarios con el fin de promover la
asistencia de la poblacién y la preparacion de
los cuidadores para esta (portabilidad de carnet
de vacunacion).
Dentro de los lineamientos de las jornadas de
vacunacion Nacionales y Departamentales se
establece un formato de informe de prejornada, Formato de
Reporte de el cual puede variar de aguerdo a los ca}mbios Coordinador PAI info_rme de
. del esquema de vacunacion o las necesidades de la IPS, prejornada
4 informe de - .
; observadas en el mes anterior. Auxiliar de (Documento
prejornada .
enfermeria PAI externo
Dicho informe se enviara a la Sede MSPS)
Administrativa y la Secretaria Departamental de
Salud el dia antes de la jornada de vacunacion
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con el fin de evaluar el impacto de la prejornada
y realizar el posterior andlisis con los resultados
de la jornada.

Las jornadas de vacunacion se realizaran en
horario extendido desde las 8:00am hasta las
4:00 pm con el fin de desarrollar oportunamente
las estrategias de barrido o puntos fijos
establecidas en el comité PAI previo.

Coordinador PAI

Desarrollo de la de la IPS, Eormato de
i - L . . informe de
jornada de Los puntos fijos de vacunacion deberan ser Auxiliar de ‘ornada
vacunacion ubicados en puntos de mayor convergencia de | enfermeria PAI (Eglviado or

personas en los municipios, un punto fijo de de la IPS, a SDS?
vacunacion en la IPS y uno o mas equipos comité PAI.
moviles (segin la necesidad) para hacer
barridos casa a casay llegar a las personas que
por diferentes motivos no se desplazan a los
lugares de convocatoria.
Posterior al desarrollo de la jornada de
vacunacion se reune el equipo PAI de la IPS,
con el fin de evaluar el éxito de la jornada de
vacunacion e identificar inconvenientes
presentados, puntos a tener en cuenta para la
proxima jornada bien sea en fortalecimiento o
mejoramiento de la misma.
Coordinador PAI
Los 5 dias posteriores al mes inmediatamente de la IPS, Formato de

Evaluacion de la | siguiente a la jornada de vacunacion debe Auxiliar de evaluacion de
jornada de enviarse al nivel departamental el informe de | enfermeria PAI indicadores
vacunacion evaluacion de indicadores, lo anterior permitira de la IPS,

tener una posicion clara para valorar el éxito de comité PAI.

la jornada de vacunacion y los puntos a mejorar
en esta.

En la proxima convocatoria de comité PAI
debera socializarse las coberturas alcanzadas
en la Ultima jornada y plantear acciones de
mejora.

Llegar a las
poblaciones
desatendidas

6.9.5 estrategias para la descongestion

Se coordinara con los grupos de poblacion
con menor cobertura vacunal, como
aquellos en éareas rurales, con bajos
ingresos, o con acceso limitado a servicios
de salud.

Coordinador
PAl de la IPS,
Coorinador
APS

La ESE Rafael Tovar Poveda busca promover y coordinar las estrategias con el fin de reducir de
la morbilidad y mortalidad por enfermedades prevenibles por vacunacion (EPV) a través de
estrategias que permitan llegar a la comunidad logrando descongestionar los servicios.

Registro de
vacunacion

Comunicacion
y educacion

De Implementaran campafas de
informacion y educacion para promover la

Coordinador
PAI.

Piezas
Publicitarias
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importancia de la vacunacién, aclarar
dudas y desmentir mitos sobre las vacunas
Se Capacitara al personal de salud en las
Fortalecer la | mejores  practicas de vacunacién, | Coordinador
3 capacidad del | incluyendo la administracién correcta de PAI Acta de
personal de las vacunas, la gestion de la cadena de frio | Jefe seguridad | Capacitacién
salud y la comunicacion efectiva con los | del paciente
pacientes.
Incorporara la vacunacibn como un .
Integrar la . C Coordinador
- componente integral de los servicios de
vacunacion en g ; ) - PAIl de la IPS, .
o atencion primaria de salud, facilitando el o Portafolio de
4 la atencién ., Auxiliar de -~
. ) acceso a la vacunacion en los centros de . Servicios
primaria de L L enfermeria
salud y los establecimientos de atencion
salud . ; PAI
primaria
Implementaran campafias de vacunacion
Promoverla | en lugares como escuelas, centros de
5 vacunacién en | trabajo, eventos comunitarios y ferias de | Coordinador Piezas
entornos salud, aprovechando la presencia de PAI Publicitarias
especificos personas y la oportunidad de interactuar
con ellas.
Estableceran sistemas de vigilancia para
. evaluar la cobertura vacunal, identificar .
Monitoreo y : X s Coordinador
6 L posibles problemas en la implementacion Acta Cove
evaluacion . . : - PAI
de las estrategias y realizar ajustes segun
sea necesario
Involucrara a la comunidad en la
planificacién y ejecucion de las estrategias Actas
Participacion | de vacunacion, promoviendo la | Coordinador -
7 . L . o comités PAI
social participacion de lideres comunitarios, PAI Municipal
organizaciones no gubernamentales y
otros actores relevantes.
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7. VIGILANCIA DE INMUNOPREVENBLES

FLUJO DE INFORMACION et

* Supervisar y evaluar E

IVIGILA + Defnir estrategias y normas técnicas |

S de viglancia ]
NOTIFICACION A

INMEDIATA

+ Divulgar

Gestionar conodmiento

* Apayar gesticn del sistema
* Retroaimentar

* Gerenciar (*)
Manes antes c2las 2p.m. * Recbir
* Analizar
* Irvestigar
5257 UNIDADES PRIMARIAS g . Nofifiar
GENERADORAS DE DATOS & Reuacar
1795 UNIDADES P e
INFORMADORAS . Investigrr LABORATORIO NACIONAL
OTRAS ENTIDADES « Notfiar DE REFERENCIA INS

Lunes o martes siel lunes es
festivo, antes delass2pm

* Captar ()
* Notificar
* Analizar

MUNICIPALES

36
UNIDADES
NOTIFICADORES
DEPARTAMENTALES

Migrcoles ojueves sie luses
&3 festive, antes delas2p.m. | —

* Funciones: Desreto 1518 de 2008

Fuente: Protocolos de wigilancia en salud publica del Instituto Nacional de Salud. Bogotd, Colombia. 2014.

* Depura
~ * Andzar
« Divdgar
* Retrcalimentar

do Ia Salud

P STt

» Dirigr (*)

* Coordinar { 22" Organizacion
* Regamentar i% 3 ;
Eiy P o ¥.# Mundial de la Salud
ASEGURADORAS
NACGONALES 0
= -
3 5T
2 " 5t
°
] 858
2 34
re gs
— k3
+ Participar en estrategias de vigilancia
+ Garantizar atencidn
+ Confirmacidn de eventos
*  Actualizar
* Analizar
* Plansar
* Retroaimentar

Consiste en el reporte o notificacion individualizada de los casos nuevos de una determinada
enfermedad; se hace cuando los miembros del sistema de vigilancia recolectan los datos con base
en casos que las instituciones registran rutinariamente.

Trabaja con definiciones de casos sospechosos, probables y confirmados; los casos sospechosos o
probables se definen de acuerdo con las caracteristicas clinicas de la enfermedad y de los
antecedentes epidemiolégicos; los casos confirmados, en cambio, normalmente requieren criterios de

laboratorio.

La periodicidad de la notificacion depende de la enfermedad que se va a vigilar y se pueden distinguir

dos grupos:

e Las de notificacién obligatoria inmediata, que requieren mecanismos de control rapidos,
habitualmente frente a la identificacion de casos notificacion internacional segun el
Reglamento Sanitario Internacional (colera, fiebre amarilla y peste);
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e Las de notificacién periddica, desde el establecimiento al servicio de salud de manera
diaria, y semanal a los siguientes niveles, de acuerdo con el flujo de informacién establecido.

Vigilancia intensificada

Es aquella en la que los organismos Yy los trabajadores de la salud tienen necesidad de reforzar los
mecanismos de captura de casos, utilizando para ello definiciones de caso amplias que permitan
detectar eventos rapidamente o descartar los que no cumplen con los criterios establecidos.

Busqueda activa: los encargados del sistema de vigilancia contactan a quienes reportan la
informacion y la solicitan directamente a la fuente primaria de los datos, en primera instancia para
comprobar datos. Ademas, en esta estrategia se debe considerar la revision periddica de los registros
institucionales, con el propésito de analizar e identificar las variables de interés. Requiere que los
datos se busquen de forma expresa, por personas especializadas o entrenadas para ello, como se
hace para la vigilancia de sarampidn y poliomielitis.

La busqueda activa implica una accion dinamica para la deteccion de casos que por cualquier razon
no fueron notificados, ni ingresaron al sistema. Es una fuente de informacion mas y un instrumento
de control de calidad de la vigilancia de rutina porque permite detectar casos que escapan al sistema.

Uno de los aspectos criticos es tener presente los diagnosticos que se deben analizar durante la
basqueda de casos, para lo cual el personal que realiza la blisqueda debe estar familiarizado con los
diagnosticos diferenciales de la Clasificacion Internacional de Enfermedades (CIE) de la OMS. Es
conveniente sefialar que la blisqueda activa no sustituye a los demas procedimientos de vigilancia ya
establecidos, porque no garantiza la notificacién oportuna de los casos.

Se recomienda priorizar la realizacion de bdsquedas activas de casos sospechosos en areas:

» Silenciosas;

*  Que no cumplen los indicadores de calidad de vigilancia;
» Con bajas coberturas de vacunacion;

* De migraciones;

* De fronteras;

* De alto flujo turistico.

a) Busqueda activa institucional (BAl): se efectia mediante la revision de los registros de consulta
externa, urgencias y hospitalizacién y por medio de entrevistas con los trabajadores de salud.

Para la revision de los registros se recomienda el siguiente procedimiento:

+ Solicitar todos los cuadernos o libros de registro existentes en el establecimiento y buscar los
diagnosticos de las enfermedades objeto de la busqueda, incluidos los principales
diagnésticos diferenciales;

»  Contar el nimero total de diagnésticos revisados y anotarlos;

* Llenar el formulario de busqueda activa y discutir los resultados con los responsables de salud
del area;

» Encaso de encontrar casos sospechosos, hacer la investigacion correspondiente y diligenciar
la ficha epidemioldgica;

» Calcular el porcentaje de los casos encontrados en la busqueda activa que ya eran conocidos
por el sistema de vigilancia; este porcentaje refleja la “sensibilidad” del sistema de vigilancia,

VIGILADOS U persclud@
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la cual debe ser, por lo menos, del 80%. se deben implementar acciones para mejorar la
calidad de la notificacion.

Vigilancia centinela Corresponde a la vigilancia de un evento de salud determinado en una muestra
de la poblacién en riesgo, utilizando centros informantes, generalmente, los establecimientos
asistenciales. Los sistemas centinela se utilizan cuando no es adecuado, ni necesario, registrar todos
los eventos, como las enfermedades de alta frecuencia y baja letalidad, lo cual permite estimar la
prevalencia o la incidencia de enfermedades transmisibles basado en una muestra vigilada.

El manejo de la informacién, en general, es similar al de la vigilancia basica de morbilidad; sin
embargo, hay tres diferencias fundamentales:

* La informacion se origina solo de una muestra de establecimientos o instituciones elegidas
para este fin;

* EIl reporte puede tener la modalidad de informacion agregada, en el que se notifica
Unicamente el resumen de los datos de un grupo de casos (por ejemplo, el total de
hospitalizaciones en menores de cinco afios por Enfermedad Diarreica Aguda (EDA) o
Infeccién respiratoria Aguda (IRA), en un periodo de tiempo, diferenciando por grupos de
edad y sexo);

* Notificacidn caso a caso, con integracion clinica y de laboratorio.

Vigilancia por laboratorio

Se usa para confirmar los diagnésticos o para evidenciar factores de riesgo adicionales. Es (util para
la vigilancia de agentes etioldgicos en términos de su tipificacién, resistencia o susceptibilidad a
diferentes agentes antibioticos, para el comportamiento de vectores,

Vigilancia por encuestas

Son estudios programados de prevalencia, dirigidos a la poblacidon general o a grupos especificos,
con el fin de establecer la variabilidad de un evento en el tiempo y sus factores determinantes. Estan
dirigidos a teméticas especificas, tiempos e intervalos predefinidos, por ejemplo, supervision rapida
de coberturas.

Cumplir los lineamientos y protocolos de
control en salud publica de los eventos
inmunoprevenibles y de los eventos
adversos posteriores a la vacunaciéon -
EAPV que emita el Instituto Nacional de
Salud-INS, INVIMA o el MSPS. Para

Reporte cumplir  con los lineamientos de | Coordinador
Evento Advero | vacunacion  segura, garantizar la | PAl de laIPS,
notificacion 'y seguimiento a EAPV
tomando como referencia el Lineamiento
General para la gestion de Eventos
Adversos posteriores a la vacunacion -
INVIMA protocolo de vigilancia en Salud
Publica de los EAPV -

N/A
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https://www.invima.gov.co/sites/default/file
s/medicamentos-productos-
biologicos/Medicamentos%20de%20s%C
3%ADntesis%20qu%C3
%ADmMica%20y%20biol%C3%B3gica/Vigil
ancia/Programa- Nacioal-de-
Farmacovigilancia/Formatos-tramites-y-
guias/2024/Lineamientos%20vacunacio%
CC%81n%20EAPV.pdf

Articular las acciones con el equipo de
vigilancia en salud publica, asi como
participar en las unidades de analisis de

a casa, brigadas de salud, vacunacién en
instituciones entre otras.

o riesgo, comités de vigilancia
Andlisis del ; . . .
2 evento epidemioldgica, equipos de respuesta | Coordinador Actas de
adverso inmediata, sala situacional del programa PAL. comités
permanente, entre otras e informar al nivel
nacional en los casos que se requiera
acciones de vacunacion especifica para el
control de la situacion.
Participar en los andlisis del Comité de la
entidad territorial de analisis de eventos
Andlisis del adversos del Programa Permanente,
comportamient | seguimiento y cierre de los eventos | Coordinador
3 odela adversos posteriores a la vacunacion -— PAI Acta del
enfermedades | EAPV, que ocurran en el municipio, | Jefe seguridad Andlisis
inmunprevenib | departamento o distrito y participar de las del paciente
les unidades de otras entidades territoriales a
las que sea convocado en caso de
requerirse.
Actualizar y socializar el plan de crisis y
garantizar la operatividad del mismo en el .
: Coordinador
momento en que sea requerido en el
. . PAIl de la IPS,
Reporte de marco del cumplimiento del PAI, asi como o Plan de
4 . . ., ; Auxiliar de .
informe de de estrategias de vacunacion tales como: enfermeria Accién
Jornadas de vacunacién, vacunacion casa PAI
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8. CONTROL DE CAMBIOS

CONTROL DE CAMBIOS

Versién Descripcién del Cambio Fecha (.j?
aprobacion
01 Creacion del documento. 10/12/2015
02 Actualizacién del documento. 20/11/2022

Actualizacion del documento, se ajusta adicionado segun los
requisitos de normatividad vigente, resolucion 3100 de 2019,
“vacunacioén sin barreras, Seguimiento al sistema de
03 informacion del Programa Ampliado de Inmunizaciones-PAl y 30/10/2024
seguimiento a cohortes, inmunizacién en caso de victimas de
violencia sexual, ajuste al procedimiento de jornada de
vacunacién extramural, Vigilancia de inmunoprevenibles.

Elaborado por: Revisado por: Aprobado por:
r [
\Z:PMEN 60% % "DDM{E How> |\ X _
Firma: Firma: Firma:
Nombre: Karen Johana Gémez Nombre: Yeny Milena Carmona Nombre Marlio Andrés Posada
Zuiiga Guillen Mufioz
Cargo: Coordinadora Salud Publica | Cargo: Subgerente Cientifica Cargo: Representante Legal
Nombre: Maria Isabel Bohérquez | Nombre: Dorys Almario Estrada
Vallejo Cargo: Asesora de Calidad
Cargo: Auxiliar Enfermeria
Vacunacion
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ANEXO 1.

¢ Ruta Seguimiento Cohorte Recién Nacido.

[ ATENCION DEL PARTO ]
[ INSTITUCIONAL DOMICILIARIO ]
[ VACUNAR BCG-HB ] [ VACUNAR BCG-HB ]
[ Cita para 1ra dosis ] [ Cita para 1ra dosis J
[ Acude ] No acude ]
Educacion sobre Llamada telefdnica
esquema de vacunacion

Vacunacion [ Contesta ] [ No contesta ]
inmediata

Se le informa que

Se acude al lugar de

. residencia
Cita para 2das debe asistir a la
dosis IPS

'd N\

[ Se localiza } No se localiza
. ‘ J
4 N\

Se reportaala

Se vacuna EAPBy SSDC
inmediatamente - J

Se continuo seguimiento hasta que la
EAPB haya realizado portabilidad a
lugar de residencia.

viciLapoSupersalud 7
1008 oo Gratuta Naconat 018000010383 Sede Belén de los Andaquies Calle 42 con Carrera 72 Tel. 3138769363

Sede San José del Fragua Tel. 3138752865, Sede Albania Tel. 3138751603, Sede Curillo Tel. 3178571979
Pagina Web: www.rafaeltovarpoveda.gov.co Correo Electronico: ventanillaunica@rafaeltovarpoveda.gov.co



http://www.rafaeltovarpoveda.gov.co/
mailto:ventanillaunica@rafaeltovarpoveda.gov.co

@-j ES.E.
RAFAEL TOVAR POVEDA

SERVICIO DE VACUNACION

Cdédigo: AS-AA-PP-M001

Version: 04

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS

Fecha de vigencia: 14/05/2025

Pagina 85 de 91

e Flujograma Interrupcién Cadena De Frio

FLUJOGRAMA INTERRUPCION CADENA DE FRIO

PERSONA QUIEN DETECTA LA INTERRUPCION

v

DETERMINA CAUSA

—

INTERRUPCION DE LA ENERGIA
ELECTRICA

LA PLANTA
NO
FUNCIONA

|

|

ACTIVACION DE
LA PLANTA

VERIFICAR TEMPERATURA +2°C +8°C

i

NO ABRIR NEVERA, CAPACIDAD DE LA PLANTA
REFRIGERAR 12 HORAS Y VERIFICAR | _y NO
TEMPERATURA +2°C +8°C FUNCIONA

T~

TEMPERATURA FUERA DE LOS LIMITES
+2°C +8°C

}

VERIFICAR LA TEMPERATURA
MAXIMA Y MiNIMA

L

INFORMAR A VACUNADOR Y JEFE DE
IPS

!

ALISTA CAJA TERMICA CON PILAS QUE SE
ENCUENTRAN EN EL CONGELADOR ESTAS SE
DEBEN SACAR SE ESPERA A QUE APAREZCAN
GOTITAS DE AGUA ENCIMA DE LAS PILAS Y SE
INTRODUCEN BIOLOGICOS SE CIERRA CAJA
TERMICA CON TERMOMETRO DE MAXIMA Y
MINIMA.

.

LLAMAR ELECTRICISTA Y AVISAR A
COORDINADOR

.

¢SOLUCION
DEL DANO?

PASAR LOS BIOLOGICOS A LA NEVERA

v

PASAR LOS BIOLOGICOS A

HORIZONTAL TEMPORALY VERIFICAR
TEMPERATURA

ENVIAR LOS BIOLOGICOS A OTRA IPS
QUE CUENTE CON FLUIDO ELECTRICO

LA NEVERA HORIZONTAL
UNA VEZ TENGA
TEMPERATURA INTERIOR

viciLapoSupersalud %)

Linea de Atencion al Usuaric 6500870 - Bogots. D.C
Linea Gratuita Naciona 018000010383
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FLUJOGRAMA PARA TRANSPORTE DE BIOLOGICOS

EN CASO DE NO
LLAMADO AL CONDUCTOR DE DISPONIBILIDAD DE LA
LA AMBULANCIA AMBULANCIA SE SOLCITA
AUTORIZACION EN LA

l

SE DESPLAZA LA VACUNADORA Y
EL CONDUCTOR DE LA
AMBULANCIA A LA IPS DONDE
CUENTE CON FLUIDO ELECTRICO
ALMACENAR LOS BIOLOGICOS.

VERIFICA LA TEMPERATURA
MAXIMA Y LA MINIMA

y

LAS VACUNADORAS ALISTA EL TERMO CON PILAS
QUE SE ENCUENTRAN EN EL CONGELADOR.
ESTAS SE DEBEN SACAR Y ESPERAR QUE
APAREZCAN GOTITAS DE AGUA ENCIMA DE LAS
PILAS, LUEGO SI SE PUEDEN INTRODUCIR
BIOLOGICOS AL TERMO. SE CIERRA TERMO. ESTA
RED DE FRIO ALCANZA PARA LA JORNADA

LA VACUNADORA DE LA IPS QUE REIBE LOS
BIOLOGICOS, HACE LA ENTREGA DE LOS
BIOLOGICOS PARAELDIAA LA
VACUNADORA DE LA IPS.

)

v

LA VACUNADORA Y EL CONDUCTOR LOS BIOLOGICOS SE ENCUENTRAN EN LA IPS
DE LAAMBULANCIA REGRESAN A LA > SAN JOSE, PARA VACUNAR A LA POBLACION
IPS SAN JOSE QUE REQUIERA EL SERVICIO.

viciLaboSupersalud 7
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e Ruta Esavi

ESE.

E,h RAFAEL TOVAR POVEDA

RUTA ESAVI/EEAPV

Activacion de la ruta de urgencias

viciLapoSUpPErsalu 7

Linea de Atencion al Usuario 6500870 oc
Linea Gratuita Nacional: 018000910383

Todos los casos sospechosos GRAVES,
se notificardn de manera inmediata
e individual en las primeras 24 horas
en VigiFlow y Sivigila.

Atencion  por
enfermera.

equipo  médico -

]

Se cuenta con: Centros de referencias
de un nivel superior, el tiempo estimado
en llegar varia entre 2Horas 30 Minutos
- 40 minutos

(Clinica  Medilaser, Hospital Maria
Inmaculada)

Valoracion del paciente

A. Via aérea: Permeabilidad, trabajo
respiratorio

B. Evaluar alteraciones de inspiracion,
espiracion o ambas.

C. Funcion cardiovascular: Color de
Ia piel, temperatura, frecuencia cardiaca,
fitmo y pulsos periféricos y centrales,
fiempo de llenado capiar tension arterial

D. Déficit neurologico

i Cuenta con: Carro de paro, monitoreo no invasivo
i ylaboratorio dlinico

Una vez se logra estabilizar el usuario, g
se realizard remision @ un nivel de mayor
complejidad en ambulancia con personal
capacitado (tripulante, conductor y médico si
o requiere)

Actividades:

- Monitorizacion de signos vitales.
% - Tomas de muestra de laboratorios.
- Dos accesos venosos.
- Sonda vesical.
- Administracién de liquidos endovenosos.
- Administracion de medicamentos
(si o requiere)

Sede Belén de los Andaquies Calle 42 con Carrera 7° Tel. 3138769363
Sede San José del Fragua Tel. 3138752865, Sede Albania Tel. 3138751603, Sede Curillo Tel. 3178571979
Pagina Web: www.rafaeltovarpoveda.gov.co Correo Electronico: ventanillaunica@rafaeltovarpoveda.gov.co
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e Lavado de Manos

¢ Como lavarse las manos?

jLavese las manos solo cuando estén visiblemente sucias! Si no, utilice la solucién alcohélica

Duracion de todo el procedimiento: 40-60 segundos

Modjese las manos con agua;

7 Qe

Deposite en la palma de la mano una Froétese las palmas de las manos
idad de jabon para cubrir  entre si;

todas las superficies de las manos;

T

)

Frétese la palma de la mano derecha  Frétese las palmas de las manos Frétese el dorso de los dedos de
contra el dorso de la mano Izqulerda entre si, con los dedos una mano con la palma de la mano

entrelazando los dedos y vi

e

Frétese con un movimiento de
rotacion el pulgar izquierdo,
atrapandolo con la palma de la
mano derecha y viceversa;

A

entrelazad opuesta, agarrandose los dedos;

%l

Frétese la punta de los dedos de la Enjuaguese las manos con agua;

mano derecha contra la palma de la
mano izquierda, haciendo un

1to de r ion y

A

Séquese con una toalla desechable; Sirvase de la toalla para cerrar el grifo; ~ Sus manos son seguras.

¢ ) Y, Organizacion Seguridad del Paciente
\& ‘/ Mundlal de Ia salud UNA ALIANZA MUNDIAL PARA UNA ATENCION MAS SEGURA

SAVE LIVES

Clean Your Hands

La Organizacién Mundial o la Salud ha tomado todas fas procauciones razonables para comprobar la nfosmacién contonida on este documonto. Sin embargo, ef mataral publicado so distribuyo sin garantia do ningdn tipo, ya sea
responsable

m—-mmc«wuwu

‘del uso del malerial. La organizacion Mundial de la Salud no podré ser

ummwmmmwm

responsabifidad de la interpretacion y.
OMS agradece a los Hospitales Universitarios de Ginabra (HUG), en particular a los miembros del Programa de Control de Infeccionas, su partcipacion activa en (a redaccion de este malerial

V|G|LADoSUperSO|Ud %

Organizacién Mundial de la Salud, Octubre 2010

" Lines Grahsta Nocwona 018000910585 Sede Belén de los Andaquies Calle 42 con Carrera 72 Tel. 3138769363
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Péagina Web: www.rafaelfovarpoveda.gov.co Correo Electrénico: ventanillaunica@rafaeltovarpoveda.gov.co
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¢ Lavado de manos con gel

¢ Como desinfectarse las manos?

iDesinféctese las manos por higiene! Lavese las manos solo cuando estén visiblemente sucias

m Duracién de todo el procedimiento: 20-30 segundos

Deposite en la palma de la mano una dosis de producto suficiente para Frotese las palmas de las manos

cubrir todas las superficies; entre si;

Froétese la palma de la mano derecha Frétese las palmas de las manos Frotese el dorso de los dedos de

contra el dorso de la mano izquierda entre si, con los dedos entrelazados; una mano con la palma de la mano

entrelazando los dedos y viceversa; opuesta, agarrandose los dedos;
@ W

Frétese con un movimiento de rotacion Froétese la punta de los dedos de la Una vez secas, sus manos son

el pulgar izquierdo, atrapandolo con la mano derecha contra la palma de la seguras.

palma de la mano derecha y vi 5 mano izquierda, haciendo un

movimiento de rotacién y viceversa;

(@) Organizacion Seguridad del Paciente | SAVE LIVES
\“‘ V Mundial de la Salud | o auses oo eass oxssrencio uis secura Clean Your Hands

La Organizacion Mundial de la Salud ha tomado todas las precauciones razonabies ﬂmhmﬂﬂ ‘documento, Sin embargo, e! material publicado se distribuye sin garantia de ningin tipo, ya sea.
expresa o implicita. Compete al loctor a responsabilidad de ummy«mumm La organizacion Mundi ﬂuhwmmwmwmmmaummpmmwum
La OMS agradece a los Hospitales Universitarios e Ginebra ‘en parlicutar 3 los miemaros el Programa de Control de infeccionss, su participacion activa en la redaccion de

Organizacién Mundial de la Salud, Octubre 2010

viciLapoSupersalud 7
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¢ 5 momentos de Lavados de Manos.

Sus 5 Momentos

para la Higiene de las Manos

-

o Em Em o Em Em Em Em Em Em o o E ay

~

¢CUANDO?
POR QUE?

Lavese las manos antes de tocar al paciente cuando se acerque a él,
Para proteger al paciente de los gérmenes daiiinos que tiene usted en las manos.

¢CUANDO?
¢POR QUE?

Lavese las manos inmediatamente antes de realizar una tarea limpia/aséptica.
Para proteger al paciente de los gérmenes daiiinos que podrian entrar en su cuerpo, i d

los g del propio

¢CUANDO?
¢POR QUE?

Lavese las manos inmediatamente después de un riesgo de exposicion a liquidos corporales (y tras quitarse los guantes).
Para protegerse y proteger el entorno de atencion de salud de los gérmenes dafiinos del paciente.

¢CUANDO?
¢POR QUE?

Lévese las manos después de tocar a un paciente y la zona que lo rodea, cuando deje la cabecera del paciente.
Para protegerse y proteger el entorno de atencién de salud de los gérmenes dafiinos del paciente.

(CUANDO?

¢POR QUE?

Lavese las manos después de tocar cualquier objeto o mueble del entorno inmediato del paciente, cuando lo deje (incluso aunque no
haya tocado al paciente).

Para protegerse y proteger el entorno de atencion de salud de los gérmenes daninos del paciente.

N Organizacion

Mundial de la Salud

LAS MANGS LIMPIAS
SALVAN VIDAS

Seguridad del Paciente

UNA ALIANZA MUNDIAL PARA UNA ATENCION MAS SEGURA

La Organizacién Mundial de la Salud ha tomada todas las precauciones razonables para comprobar la Informacién contenlda en este documento. Sin embargo, el material publicado se distribuye sin garantia de ningtin tipo, ya sea
expresa o implicita. Compete al lector [a responsabilidad de fa interpretacion y del uso del material. La organizacion Mundial de [ Salud no podré ser considerada respansable de los dafios que pudiers ocasionar su utikzacion.

L OMS agradece a Jos Hospitales Universitarios de Ginebra (HUG), en particular a los miembros del Programa de Contro) de Infecciones, su participacion activa en 1a redaccion de este material.

weapoSupersalyd /-

Linca Gratuita Nacional. 018000910383
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