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En 1974 la Organizaciéon Mundial de la Salud, propone a los paises la creacion del
Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAI). En las Américas fue impulsado por
Organizacion Panamericana de la Salud y es adoptado por casi todos los paises a
partir de 1977, constituyéndose la vacunacion y vigilancia como estrategia
fundamental del PAI, y una importante herramienta para controlar las

enfermedades prevenibles.
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EJEMPLO PARA APLICACION PRACTICA EN FORMACION MEDICA
ESTADO FANTASILANDIA

Cobertura de vacunacién en la poblacién general

Cobertura de vacunacioén
Estado FANTASILANDIA, 2011

VACUNA META | VACUNADOS | COBERTURA DO;Q,(:(?SN&(QSIS

BCG 34193 32538 95,16 34693
Anti Hepatitis B 34193 30199 88,32 34693
Anti Polio Oral 34193 30056 87.90 34693
Pentavalente 34193 28534 83,45 34693
Anti Rotavirus 34193 29970 87.65 34693
Anti Influenza 34193 29491 86,25 34693
Anti Amarilica 29071 21992 75,65 29571
Trivalente Viral 29071 20341 69,97 29571
d t (ADULTO) 32612 19345 59,32 33112

Fuente: Epidemiologia Estadal: Programa Ampliado de Inmunizaciones

Cobertura de poblacion objeto de cada vacuna: 95%
Cobertura en vacuna BCG: 98%

Fuente de Datos:
Direccion de Epidemiologia: Programa Ampliado de Inmunizaciones, estadal o
municipal. , distrital.

Utilidad de la recoleccién de informacion:

e Contar con informacién cuantitativa de la poblaciéon objeto vacunada, contra las
enfermedades infecto-contagiosas.

e Permite monitorear la dotaciéon de dosis de vacunas en relacién a las metas
establecidas en el programa.

e Evaluacion y estado actual de la situacién de cobertura del programa en el estado
O municipio.

e Evaluar la ejecucién del PAI en los centros adscritos.




¢ Identifica la accesibilidad de la poblacién a los establecimientos donde se brinde
este tipo de servicio.

Priorizar problemas, de acuerdo a los resultados obtenidos.

Comparar los resultados obtenidos, entre uno o varios periodos.

Evaluacién periédica de los planes operativos, estadales y municipales.

Los resultados son fundamentales para orientar en aspectos de promocién y
prevencioén del programa.

Recomendaciones para el andlisis

¢ Identificar si el programa cuenta con las vacunas establecidas por el esquema de
inmunizaciones actualizado.

e Determinar si la dotacién de dosis de vacunas, cumple con lo programado en el
programa.

e Para los fines del andlisis de cobertura, ftomar como referencia el porcentaje del
95% de la poblacién objeto de cada vacuna y el 98% en caso de BCG. Para ambos,
si_ la cobertura esld por encima o por debajo explicar las posibles causas que
podrian ocasionar estas alteraciones.

Cobertura de vacunacion en la poblacién indigena

Se colocardn los datos relacionados con el nhombre del producto biolégico, metaq,
vacunados, cobertura y la dotacion del biologico en el municipio y/o estado.

Cobertura de vacunacién en la poblacion indigena
Estado Fantasilandia 2011

Dotaciéon Désis

Vacuna Meta |Vacunados |Cobertura
por Vacunas
BCG 2500 1650 66,0 3000
Anti Hepatitis B 2500 1810 724 3000
Anti Polio Oral 2500 1754 70,2 3000
Pentavalente 2500 1510 60.4 3000
Anti Rotavirus 2500 1810 724 3000

Anti Haemophilus

. 2500 1798 719 3000

Influenzae tipo B
Anti Amarilica 1989 1620 81,4 2489
Trivalente Viral 1989 1542 77,5 2489
Toxoide Tetanico 2150 1450 67,4 2650

Fuente: Epidemiologia Estadal: Programa Ampliado de Inmunizaciones.

Fuente de Datos

e Programa Ampliado de Inmunizaciones: Epidemiologia Estadal, Distrital y
Municipal.



Utilidad de la recoleccidn de informacion:

Contar en el programa ampliado de vacunacién, con informacién cuantitativa
de la poblacion objeto vacunada, contra las enfermedades infecto-
contagiosas.

Permite monitorear la dotacién de dosis de vacunas en relacion a las metas
establecidas en el programa.

Evaluacién y estado actual de la situacién de cobertura del programa en el
estado o municipio.

Evaluar la ejecucion del programa en los centros adscritos.

Identifica la accesibilidad de la poblacién a los establecimientos donde se
brinde este tipo de servicio.

Priorizar problemas, de acuerdo a los resultados obtenidos.

Comparar los resultados obtenidos, entre uno o varios periodos.

Evaluacién periédica de los planes operativos, estadales y municipales.

Los resultados son fundamentales para orientar en aspectos de promocion y
prevencioén del programa.

Recomendaciones para el andlisis

Identificar si el programa cuenta con las vacunas establecidas por el esquema
de inmunizaciones actudlizado.

Relacionar la dotacién de dosis con la programacion de la meta.

Determinar el nUmero de vacunados.

Cobertura de vacunacién. Si la coberiura estd por debdajo del 95% 6 por
encima del 100%, explicar las posibles causas que ocasionaron esta
alteracién.




