Version: 5

Fecha de
-.- Subred Integrada de Servicios de Salud ACTA aprobaci()n: 12/07/2024

Sur Occidente E.S.E. i

arecdene Codigo: 02-01-F0-0001 gt

Marque con una X segun corresponda
Acta de Subred __X__ Acta de Unidad Prestadora de Servicios Acta de Sede de una Unidad
Nombre de la Unidad Prestadora de Servicios (si aplica)
Nombre de Sede de la Unidad (si aplica)
Tipo de acta .
COMITE ___ REUNION _ OTRO _X_ NUMERO DE ACTA:
FECHA: 21/04/2026 LUGAR: Alcaldia Local de Kennedy HORA INICIO: 7:00 a.m.
RESPONSABLE: Maira Alejandra Fonseca Salguero — Coordinadora PAI
Daniela Valderrama de la pefia — Lider PAI HORA FINAL: 1:00 p.m.
Jhonatan Julian Badillo Gonzalez — Lider PAI

OBJETIVO DE LA REUNION
Realizar reunién mensual local para el seguimiento de las estrategias en el cumplimiento de avances en las metas de
vacunacion, ademas de fortalecer cada uno de los componentes del Programa Ampliado de inmunizaciones.

ORDEN DEL DIA (TEMAS A TRATAR)

Bienvenida

Socializacion indicadores — fortalecimiento técnico

Socializacion laboratorio Pfizzer VSR

Socializacion VSP indicadores y difteria

Socializacion sistemas de informacion

Socializacién centro de acopio

Socializacién profesional intramural

ONOo GO RONMA

Actividades de preguntas y firma de asistencia

[ REVISION DE COMPROMISOS

N . Fecha de Cumplimiento
o Compromiso Responsable ..
cumplimiento Si | No Observaciones
1 Realizar el reporte de
los saldos los Realizan reporte oportuno aun
miércoles antes del IPS MARZO 2026 |X falta mejorar en los tiempos
mediodia al centro de algunas IPS
acopio
2 Contar con todos los MARZO 2026
soportes para la Cuentan con los soportes acorde
entrega de informe IPS X al cronograma de entrega de
mensual en caso de estos
errores programaticos
3 Contar con el MARZO 2026
movimiento de
biolégico y solicitudes IPS X Cuentan con los movimientos
de biolégico de
manera impresa en el
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

momento de la
entrega de informe
mensual

Realizar los reportes
de farmacovigilancia y
tecnovigilancia
cuando se evidencien
los criterios para su
notificacién

IPS

A necesidad X

Se realiza a necesidad

Notificacion y
socializacion oportuna
frente a cambios en el

programa

Equipo de gestion
PAI

A necesidad X

Se realiza a necesidad

Notificar cierres de
manera oficial al
correo de la
coordinacion PAI
liderpai@subredsuroc
cidente.gov.co a
suceder en el mes de
diciembre y enero

IPS

A necesidad X

Se realiza a necesidad

Total, compromisos

Compromisos Resueltos

% Cumplimiento

6

6

100%

DESARROLLO

1. Bienvenida y pretest:

En las instalaciones del auditorio de la alcaldia local de Kennedy, se inicia la asistencia técnica mensual del Programa Ampliado de
Inmunizaciones correspondiente al mes de Febrero de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente ESE, con la
asistencia de las IPS publicas, privadas y de excepcion, ubicadas en las localidades de Bosa, Kennedy, Fontibon y Puente Aranda.
Se realiza verificacion de asistencia.
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DESARROLLO

CONTENIDO

1.Intervencidén indicadores de vacunacion
2.Participacidn invitado laboratorio Pfizzer
3.Actividad evaluativa

4.Intervencion centro de acopio
5.Intervencion sistemas de informacion
6.Intervencion profesionales intramurales
7.Recoleccion PQRS

.- Seuselita de Sasd
Subred Ircegrads de Servicas de Salud

=
o — A

Se realiza revision de agenda destinada para la asistencia técnica del mes de abril 2026 inmediatamente se contintia con la
intervencion de indicadores:

SALUD
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DESARROLLO

2. Socializacion indicadores — fortalecimiento técnico

Indicadores de vacunaciéon Coberturas Corte a 30 marzo de 2026

Cumplimiento indicadores por res{¥encia a marzo 2026
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Para el cumplimiento general de terceras dosis la aplicacion de bioldgico presentan en general coberturas utiles en vacunacion
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DESARROLLO
Localidad de IPS vacunacién
Localidad os |13 . ' ! Meta 2026 | o perura
S N ol e N AT R s S VR P el i el ol Y K P I T
01 Usaquén 591 82 1 2 2 11 73 24 4 8 3 801 38200 21,0
02 Chapinero 36 101 1 1 1 2 5 3 17 35 10 4 5 4 2 227 1.154| 19,7
03 Santa Fe 5 15 37 61 2 2 3 4 1 13 1 16 5 18 183 957| 19,1
04 San Cristobal 4 14 5 399 5 1 5 2 7 8 19 94 7 57 6 633 28711 22,0
05 Usme 1 13 21 568 12 6 11 2 3 8 10 41 9 32 20 757 2977| 254
06 Tunjuelito 1 3 3 8 29 5 2 5 7 4 9 175 251 1.318) 19,0
07 Bosa 15 24 2 1 2 834 272 5 5 6 19 25 15 74 11 76 1386 5470 253
65|08 Kennedy 26 56 2 2 90 1218 62 21 17 45 73 1 15 207 12 22 1869 7.798| 24,0
8 09 Fontibon 31 38 1 1 2 6 61 347 15 10 24 52 2 67 657 2.530| 26,0
ﬁ 10 Engativa 44 63 1 5 17 37 505 44 286 60 4 32 2 7 1107 5147 215
§ 11 Suba 288 96 1 2 7 21 37 1035 | 436 11 1 2 3 2 1 1 1944 8130] 239
8 |12 Barios Unidos 19 45 2 1 12 15 8 78 26 3 9 5 1 224 886 25,3
E 13 Teusaquillo 21 33 1 1 1 12 2 10 34 26 3 16 4 2 166 74| 21,4
S |14 Los Martires 4 11 3 59 1 5 4 1 5 8 4 14 17 13 14 1 164 866| 18,9
§ 15 Antonio Narifio 6 10 14 1 4 1 2 5 42 6 4 2 134 619| 21,6
16 Puente Aranda 16 21 6 1 1 78 16 1 6 12 35 29 119 24 5 370 1610 23,0
17 La Candelaria 3 3 1 2 2 3 2 16 152| 10,5
18 Rafael Uribe 4 17 1 134 10 19 2 7 1 1 3 15 1" 1 113 17 297 13 666 2904 229
19 Ciudad Bolivar 3 29 1 6 10 39 28 54 4 2 5 13 23 39 28 53 1070 1407 5.879| 239
20 Sumapaz 1 7 8 2| 400
Fuera de Bogota [ 84 2 12 1 2 51 48 55 20 30 69 29 1 8 53 2% 9 129 789 15
Sin Dato 5 10 1 2 5 6 5 3 2 1 1 1 4 5 8 59 118 Total NV
Bogotd 1120 765 54 716 602 115 985 | 1758 | 550 608 | 1256 | 1053 | 415 19 449 633 596 1411 7 62 | 13174 55.864 ‘ 23,6
**Meta 2025 IPS localidad 6094 2330 | 255 | 3330 | 1039 | 937 | 3802 | 7200 | 2229 | 3408 | 5641 | 1330 | 3049 | 110 2272 4542 | 2529 3754 9 53.860 Meta MSPS
% cumplilto 184 | 328 | 212 | 21,5 [ 579 | 123 | 259 | 244 | 247 | 17,8 | 223 | 79,2 | 136 | 173 | 198 | 139 | 236 | 376 | 778 245 | 57.996 ] 22,7

Con el esquema del la triple viral del afio 3 de las 4 localidades de la subred presentan coberturas utiles de vacunacion siendo puente
Aranda la inica rezagada con un cumplimiento del 13%

. ocalidad de vacunacién !
Localidad 01 Usaquén (02 Chapinero (03 Santa Fe gﬁ::a’:m 05Usme (06 Tunjuelito (07Bosa |08 Kennedy |09 Fontibén (10 Engativé [11Suba  [128arios nidos |13 Teusaquo :“a I:r:s [P l ?a:-;nte :J l:i::fael 90010 [ [snons| Acumulado ME(;SZB V] % cobertura
01 Usaquén 609 91 2 3 15 2 7 19 3 1 4 2 828 3.820| 21,7
02 Chapinero 41 104 2 1 4 6 8 28 16 3 4 5 1 223 1154 | 19,3
03 Santa Fe 2 13 33 68 1 1 1 2 3 2 12 1 7 3 16 1 166 957 | 17,3
04 San Cristobal 5 15 7 397 5 3 1 9 1 1 2 4 12 1 126 8 78 2 677 2871 | 236
05 Usme 4 6 17 578 9 10 1 3 2 7 11 55 10 42 16 m 2977| 259
06 Tunjuelito 2 9 4 10 32 2 12 1 1 6 12 6 7 195 299 1318 | 22,7
g 07 Bosa 8 8 1 1 806 306 7 5 3 14 21 1 14 72 9 64 1 1341 5470 | 245
€ |08 Kennedy 20 35 5 2 1 82 1191 35 13 7 22 79 1 25 225 13 24 1780 7.798 | 228
% 09 Fontibén 21 27 2 2 4 340 16 14 20 53 1 56 3 1 1 601 2530 | 23,8
'g 10 Engativa 4 67 1 3 2% 33 | 636 | 44 | 157 | 68 4 3 3 1 [ 1126 5147| 21,9
3= |11 Suba 251 96 1 1 3 2 4 1 40 1116 297 13 5 10 4 1 1 1856 8130 228
% 12 Barrios Unidos 15 32 1 3 4 14 10 66 19 4 3 2 1 174 886 | 19,6
=0 |13 Teusaquillo 1 30 1 2 19 2 10 22 4 5 17 3 3 166 74| 214
.g 14 Los Martires 1 14 55 1 4 2 3 3 23 10 24 15 21 176 866 | 20,3
"—; 15 Antonio Narifio 2 4 1 36 1 3 2 5 52 4 29 1 140 619 | 22,6
8 16 Puente Aranda 9 17 5 1 1 3 63 9 3 3 30 1 30 136 18 6 335 1610 | 20,8
1 [17 La Candelaria 2 1 2 6 1 1 1 1 2 17 152 | 11,2
18 Rafael Uribe 5 1 1 202 8 27 3 10 4 3 2 13 16 1 97 9 261 17 690 2904 | 238
19 Ciudad Bolivar 6 10 8 8 39 20 69 3 2 4 8 24 39 34 53 1098 1425 5879 | 24,2
20 Sumapaz 1 1 1 1 7 11 2| 550,0
Fuera de BDQO'é 67 56 1 8 2 1 58 48 51 22 27 23 24 14 28 20 96 120 666 15
Sin Dato 6 3 1 1 1 6 5 2 1 1 1 2 3 2 8 6 47 9% Total NV
Bogota 1067 | 593 45 810 | 615 | 120 | 935 | 1764 | 493 | 746 | 1310 | 690 | 455 | 16 507 | 657 | 574 | 1441 | 7 |53 | 12898 | 55.864 ‘ 23,1
“Meta programatica 2024 PS | 6094 | 2330 | 255 | 3330 | 1039 | 937 | 3802 | 7200 | 2229 | 3408 | 5641 | 1330 | 3049 | 110 | 2272 | 4542 | 2529 | 3754 | 9 53.860| Meta MSPS
% cumplimiento | 17,5 | 255 | 17,6 | 243 | 59,2 | 128 | 246 | 245 | 221 | 21,9 | 232 | 51,9 | 149 | 145 | 223 | 145 | 22,7 | 384 | 77,8 23,9 57.996 ‘ 22,2

midiendo el refuerzo de los 18 meses con vacuna triple viral los tinicos que presentan cifras en verde son las localidades de Kennedy
y Bosa dejando a las otras dos localidades en coberturas por debajo del indicador esperado para el mes
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Localidad de vacunacién e zzsn]|
Localidad 01 02 03 Santa |04 San 05 Usme 06 07 Bosa 08 09 10 11 Suba 12 Barrios ':'zusaquill 14 Los 15 Antonio |16 Puente |18 Rafael |19 Ciudad (20 Acumulado 2021 .
Usaquén |Chapinero |Fe Cristobal Tunjuelito Kennedy |Fontibén |Engativa Unidos 5 Martires  |Narifio Aranda Uribe Bolivar Sumapaz
01 Usaquén 622 58 2 3 7 1 7 28 6 1 8 1 2 816 4131 19,8
02 Chapinero 33 97 2 1 2 5 15 36 1" 2 5 1 210 1.243| 16,9
03 Santa Fe 2 14 40 96 1 1 3 3 17 1 17 1 36 232 1.246 | 18,6
04 San Cristébal 4 13 5 506 2 7 2 10 5 3 5 21 1 135 5 90 8 822 3.577| 23,0
05 Usme 10 18 726 7 2 12 2 2 2 8 7 44 13 28 18 899 3.796 23,7
06 Tunjuelito 2 3 3 7 35 2 14 1 3 7 12 10 13 204 316 1.714 18,4
.S 07Bosa 1" 12 3 4 4 968 385 15 5 15 13 34 1" 80 8 88 1656 7.042 | 23,5
g 08 Kennedy 32 # 3 3 2 114 | 1297 69 12 21 29 74 26 258 10 32 2023 9.137 | 22,1
% 09 Fontibon 25 18 2 3 30 349 14 14 10 52 2 34 1 554 2.683 | 20,6
g 10 Engativa 34 63 1 4 17 21 669 45 323 90 5 32 4 6 1314 5.627 | 23,4
; 11 Suba 258 94 1 3 7 8 52 1276 | 370 16 7 10 6 2 2110 9.533 | 22,1
"O |12 Barrios Unidos| 17 37 1 3 3 18 12 75 16 1 1 4 2 190 978 (19,4
g 13 Teusaquillo 15 27 1 1 3 12 1 2 28 28 1 5 18 2 144 840 | 17,1
g 14 Los Martires 1 12 1 104 1 2 2 8 10 17 13 14 13 198 1.032| 19,2
S 15 Antonio Narifio| 1 3 1 52 2 1 1 4 3 1 1 2 53 9 24 3 161 788 | 20,4
3 16 Puente Aranda| 6 13 1 11 2 2 45 10 4 1 4 39 42 171 8 8 367 1.893 (19,4
17 La Candelaria 1 5 3 9 1 1 1 3 2 3 29 180 16,1
18 Rafael Uribe 6 14 1 327 12 26 1 16 4 2 3 6 21 1 130 19 306 20 915 3.59 | 25,4
19 Ciudad Bolivar | 2 19 1 4 16 37 41 51 6 6 2 1" 13 43 27 36 1315 1630 7.507 | 21,5
20 Sumapaz 1 1 13 15 35(42,9
Fuera de Bogota 56 50 2 19 2 1 70 66 50 25 36 34 43 2 21 41 34 85 747 72
Acumulado | 1074 | 554 | 55 | 1141 | 777 | 125 | 1150 | 1904 | 520 | 794 | 1493 | 961 | 466 | 22 | 554 | 725 | 600 | 1718 | 13 | 14699 | 66.668 ‘ 22,0
Meta local PS asequradoras | 7667 | 3542 | 315 | 4360 | 1771 | 1489 | 5223 |10494 | 3287 | 4800 | 7824 | 1969 | 3226 | 135 | 3304 | 6058 | 4556 | 5686 | 20 | 75.725| Meta MSPS
% cumplimiento 14,0 | 156 | 17,5 | 26,2 | 439 | 84 | 22,0 | 181 | 158 | 16,5 | 19,1 | 48,8 | 144 | 16,3 | 168 | 12,0 | 13,2 | 30,2 | 65,0 | 19,4 | 74.818 ‘ 19,6

Por ultimo al verificar el refuerzo de los 5 afios con el biologico DPT se refleja un incumplimiento general de las 4 localidades de la
subred donde Kennedy es la que mas se acerca a coberturas ttiles estableciendo u cumplimiento sobre el 18 %

Localidad de vacunacion

Dosis aplicadas Tdap a gestantes |, o+ s crapnero o3 anta e :i:::bal 05Usme |06 Tunjuelito [07Bosa |08 Kennedy |09Fontibon [10Engativi [11Suba |12 Barrios Unidos :i“sawmo ::i:’:s :;:;:’"h ﬁ;‘f:w L’vi::'“' ::i:‘:” 20 Sumapaz| ~ Sin Dato AC"’:"Iad z’gzt; Houmplinienfo
01 Usaquén 676 108 1 1 1 2 2 2 4 72 78 15 11 7 3 2 985 3.742 263
02 Chapinero 100 118 5 3 5 4 7 37 15 10 7 5 2 38 1129 282
03 Santa Fe 24 25 24 25 1 1 5 8 5 23 28 5 53 12 42 281 856 328
04 San Cristobal 16 21 2 159 3 5 1 1 6 2 5 14 42 3 192 9 165 i 667 2609 247
05 Usme 14 28 19 229 1 4 23 5 2 7 18 57 1 148 19 142 4 768 2.882 26,6
06 Tunjuelito 12 13 3 5 2 9 37 1 2 2 13 21 56 26 47 67 356 1.292 276
07 Bosa 37 37 1 2 6 528 244 17 5 6 4 72 109 131 30 83 1352 5.612 241
% 08 Kennedy 97 67 1 6 2 79 872 82 15 18 51 114 184 295 43 39 1965 7.846 25,0
S |09 Fontibén 81 50 3 2 4 14 335 52 9 22 57 39 40 5 1 714 2670 26,7
% 10 Engativa 242 7 7 13 66 555 58 204 88 3 2 10 9 1383 5.147 269
2 l1suba 557 119 2 4 9 13 70 1035 190 22 1 23 7 1 4 2067 8.217 25,0
8 [12Barrios Unidos 72 47 1 2 3 7 2 7 74 24 11 5 5 3 283 81| 38
E 13 Teusaquillo 38 60 1 2 7 15 2 7 30 36 2 8 7 3 238 720 331
T [14Los Martires 16 22 5 3 1 4 1 3 3 14 21 18 33 23 39 240 815 294
§ 15 Antonio Narifio 12 10 14 2 2 2 2 3 2 6 5 62 7 54 6 189 689 274
16 Puente Aranda 32 32 9 3 4 37 14 8 4 14 41 1 % 103 21 13 430 1599 269
17 La Candelaria 8 8 2 4 1 3 3 5 5 3 2 4 3 51 129 395
18 Rafael Uribe 25 2% 1 55 1 15 7 15 3 2 6 23 49 3 164 20 299 25 748 281 26,1
19 Ciudad Bolivar 26 53 12 9 38 32 93 5 2 7 44 80 1 157 48 181 630 1418 5.865 242
20 Sumapaz 1 1 5 7 30 233
Fuera de Bogoté 104 7 2 1 1 58 51 49 25 12 38 39 24 55 22 87 68 713 104
Sin Dato 9 2 1 1 9 14 2 4 2 1 3 5 19 75 147
Acumulado 2198 | 999 36 | 348 | 261 | 130 | 752 | 1456 | 653 | 785 | 1274 944 837 33 [ 1427 | 850 | 1140 [ 1049 | § 143 | 15320 | 55.865 | 274
**Meta 2025 IPS localidad 5553 | 2413 | 270 3005 876 897 | 3617 | 7013 | 2340 | 3031 | 5705 1694 2744 9 1953 | 4227 | 2730 | 3433 12 0 51608 Meta MSPS 2025
% cumplimiento 396 | #14 133 116 | 298 145 | 208 208 219 | 259 22,3 55,7 305 M7 | 13 20,1 M8 306 | 47 29,7 59.097 | 259

Con la aplicacion de bioldgico de DPTa en gestantes, se destaca el cumplimiento de la localidad de Fontibdn por ser la tnica
localidad que se encuentra dentro del rango esperado para el mes
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Cumplimiento de indicadores VPH

MARZO
Total Total
L lidad / Muj 9 Muj 10 Hombres Hombres 10
ocallc: Meta | UEFRT g Meta | leres 5| meta PO w Meta MOES T a | Mujeres 9a | Hombres 9.2
Biologico anos aiTanos afios 317 afoa . .
17 afios 17 afios
T-Bosa 3140 192 6% 20245 167 1% 3332 168 5% 19669 285 1% 359 453
§- Kennedy 6152 295 5% 37e7 457 1% 6370 236 4% 38381 753 2% 752 589
9-Fontibon 1961 g4 I 13540 138 1% 2144 51 T 13823 191 1% 203 242
16- Puente Aranda| 3311 85 I 20141 142 1% 3803 7 % 198941 229 1% el k)
Total 14564 636 4% 91853 305 1% 15449 332 3% 91814 1458 2% 1541 1990
TOTAL
Total Total
Localidad / Muj L] Muj 10 Hombres Hombres 10
Ocalc Meta | ol | et | % | ometa O | men || s | Mujeres 9a | Hombres9a
Biologico anos a17anos anos a7 anos . .
17 anos A7 anos
T-Bosa 340 473 15% 20245 458 2% 1332 411 12% 19569 791 4% 937 1202
§- Kennedy 6152 85 16% e 1214 Er 8370 873 14% 38381 2202 6% il ET
3-Fontibon 1961 25 1% 13540 287 % 2144 171 8% 13823 487 4% 52 658 L,
16- Puente Aranda| 3311 03 % 2014 E 2% 3503 253 T 19941 T80 4% T 1013 .
Total 14564 2002 14% 91833 2357 % 13449 1708 1% 91814 4240 % 4359 3948
.
=
B
I s — Fusnte: indicadores PAl 2026 Sur Occidents a 31 Mar 2025 ‘ﬂ
ul b inBlel 0 TR e s —
[ | Subred Integrada de Servicios de Sabud A ﬁi",l | SECRETARIA D | =)

Con relacion a la vacuna del VPH a pesar de aplicarse mas de 10 mil dosis a lo largo del afio, se encuentra con un cumplimiento
maximo del 14 %. Se espera aplicar acciones que puedan potenciar el cumplimiento de este indicador.

Aportes FAy SR

Localidad | Met |23208M9%) o |51 459 afios|60 aosy mas| Meta |Viajeros'| Totm | % | oW
[cohorte) general FA
] 7-Bosa BIG2 25 4% 1006 16 1000 1810 1810 1B1% T
=5 8- Kennedy T0ZZ o] ) 2570 11 1] ] 1] # 000! 2807
g §-Fontibon 2183 3z 1% 32z i} 5500 2444 Bd444 154% filing]
16 Puente Aranda 1245 181 15% L] 28 1] 1] ] 000! 1078
Total 13813 T44 T ATRT 61 6500 10234 10254 158% 13826
Localidad Meta |2220aN0s| . 1o o 5o afics|60 afosy mis| Meta |Viajerosr| ot % Ui
[cohorte) general
—_ 7-Bosa 54242 437 1% 2417 I 12000 4153 4153 R T114
E 8- Kennedy E4220 240 1% 8371 21 1] ] 1] # 000! T2
= §-Fontibon Jriaiak) 20 0% 758 i} 1] 20732 20732 & 000D! 21587
16 Puente Aranda 14352 365 % 2330 100 BE000 1] ] 0% 2786
Total 188823 1772 1% 11887 164 TEOO0 24885 24BBS 3% T8
. PUENTE
TACTICA BOSA |[(KENMNEDYFONTIBON ARANDA Total general
E stram ural - T4ctica Bloqueo 50 168 0 0 218
Extramural - Tactica Casa a Casa 0 0 0 0 0
Extramural - Tactica Concentracién 355 1225 4 1 1585
Extram ural - Tactica Entorno Educativo 0 0 0 0 0
SR tramural - Tactica Equipos Basicos Ho 33 45 0 0 Kkl
Extramural - Tactica Jardines 26 14 0 0 40
E stramural - Tactica Seguimientos 2 2 0 0 29
Intram ural 569 1156 325 911 2552
Intram ural - Punto Viajero 1714 7958 0 9672
Total general 2755 2630 8288 922 14595 -
[ ek SRR - ¥ KA | oo | R

Se realiza la socializacion de lineamientos de influenza acorde a la informacion brindada por SDS
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DESARROLLO

Lineamientos Jornada Influenza

Para la temporada hemisferio sur 2026, la vacunacion contra influenza estacional en
Colombia se dirigira a los siguientes grupos poblacionales priorizados en todo el territorio

nacional, en el marco del PAI: ‘

» Poblacion infantil a partir de los 6 meses hasta los 5 anos-11meses y 29 dias
de edad.
» Gestantes a partir de la semana 14 de embarazo.

» Poblacidn a partir de los 60 anos.

. _- s'ubv'nd l:ue’guaa‘dt Servicios de Salud A | uEn‘nuM‘n( -A-A-‘n

Brindado poblacion objeto grupos priorizados haciendo énfasis en las condiciones cronicas a tener en cuenta para la unmunizacion

LINEAMIENTOS INFLUENZA

(9
Enfe'r'medc.tdes .. o Obesidad mérbida
respiratorias crénicasliiEien 0: NrLUIZ]

Enfermedad renal @ Inmunocompromiso
Diabetes mellitus 'M' crénica

Enfermedad

Enfermedad v vyt . .
cardiovascular ‘ hepdtica crénica
'- ;nbred::m:adalde Sarvighes de Salud -a | SECRETARIA DE - --—“*
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Se debe incluir personal de urgencias consulta externa, talento humano vacunacion y equipos basicos, acada IPS debe gestionar la
aplicacion de las dosis en su talento humano.

Lineamientos Jornada Influenza

Poblacion de 6 a 11 | Primera vez que reciben 4 semanas entre

meses nfluenza dosis
o t 4 A Sin antecedente vacunal .
Poblacion 12-23 . ) : 2 dosis de 4 semanas entre
o solo recibid 1 dosis A
meses ).25 ml dosis
con cepa anterior
Poblacion 12-35 Recibieron 2 dosis en el 1 dosis anual No requiere
meses primer ano de vida de 0,25 ml segunda dosis

Personas a partir .
N ndependiente del 1 dosis anual No requiere
de los 3 anos en e 1y
antecedente de 0.5 ml segunda dosis

adelante

El ultimo punto de esta intervencion va dirigida la socializacion de los lineamientos para la segunda jornada de vacunacion:

Objetivo: Lograr las coberturas de vacunacion superiores al 95% con cada uno de los bioldgicos del PAI y disminuir el acimulo de
poblacidon susceptible del Plan Nacional de Vacunacion -PNV - contra la COVID-19, mediante la implementacion de estrategias y
tacticas que disminuyan las barreras y oportunidades perdidas en la poblacion objetivo del programa.

2da Jornada Nacional de Vacunacion

24* Semana de Vacunacion en las Américas (SVA)

Promover la comunicacion y educacion para la salud en todos los actores del SGSSS, para llegar de manera apropiada a toda la
poblacion objetivo bajo el lema “Tu decision marca la diferencia. Las vacunas son seguras y salvan vidas”.
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Lineamientos de JNV

- Alerta Epidemiologica - Alerta epidemiologica - Alerta Epidemiologica
Fiebre amarilla en la Regiéon Tosferina en la Region de Sarampion en la Region de
de las Américas. las Américas. las Américas.

- Emergencia sanitaria en - Instrucciones para la
- Alerta Epidemiologica todo el territorio nacional intensificacion y
Circulacion simultédnea de por el brote causado por el fortalecimiento de las
influenza estacional y virus virus de la fiebre amarilla y acciones de vacunacion,
sincitial respiratorio. se adoptan medidas para vigilancia y laboratorio por
su prevencion y control. infeccion de tos ferina.

B Secretaria de Salud
.- Subred InteEracs de Servicied di Salud A

La Semana de vacunacion en las Américas se desarrollara entre el 25 de abril y el 2 de mayo de 2026, en el marco de la 24* Semana
de Vacunacion de las Américas “Tu decision marca la diferencia”, se debe alcanzar el 20% de la meta asignada garantizando la
oferta maxima de servicios de vacunacion durante todos los dias de esta semana, con horarios extendidos e implementacion de
tacticas y estrategias de alto impacto de acuerdo con las dinamicas propias del territorio.

El 25 de abril sera el dia central de la jornada y el lanzamiento nacional de la 24* Semana de Vacunacion de las Américas “Tu
decision marca la diferencia”. Se insta a que en cada departamento y distrito se realice el evento de lanzamiento.

El 30 de abril sera el Vacunaton nocturno: de 5:00 p.m. a 9:00 p.m. se debe ampliar la oferta de servicios, extender los horarios de
vacunacion y fortalecer tacticas como concentraciones en centros comerciales y parques, asi como casa a casa en zonas priorizadas
Se debe notificar las IPS que estaran con apertura en horarios de esta jornada nocturna como participantes para notificar antes SDS.

3. socializacion laboratorios Pfizzer vacuna VSR

La vacuna Abrysvo corresponde a una vacuna bivalente recombinante contra el virus sincicial respiratorio (VSR), indicada para la
prevencion de la enfermedad del tracto respiratorio inferior asociada a este virus. Su administracion es por via intramuscular en dosis
unica de 0,5 ml. Esta dirigida principalmente a tres grupos poblacionales: personas gestantes entre las semanas 32 y 36 de embarazo,
con el fin de conferir proteccion pasiva al recién nacido durante sus primeros seis meses de vida; adultos mayores de 60 afios; y
personas entre 18 y 59 aflos con factores de riesgo asociados a enfermedad respiratoria grave.

El mecanismo de accion de la vacuna se basa en la induccion de una respuesta inmune contra la proteina F del VSR en su conformacion
de prefusion. En el caso de las gestantes, los anticuerpos generados son transferidos al feto a través de la placenta, brindando proteccion
temprana al lactante frente a formas graves de la enfermedad respiratoria. Esta estrategia ha demostrado ser eficaz para reducir la
carga de enfermedad en los primeros meses de vida, periodo en el que los nifios presentan mayor vulnerabilidad.

En términos de eficacia, los estudios clinicos han evidenciado una reduccion significativa en la incidencia de enfermedad respiratoria
grave por VSR en lactantes nacidos de madres vacunadas, con niveles de proteccion cercanos al 80% en los primeros 90 dias de vida
y superiores al 60% hasta los seis meses. Asimismo, se ha observado una disminucion en las hospitalizaciones asociadas a VSR. En
adultos mayores de 60 afios, la vacuna ha mostrado una eficacia aproximada del 66% en la prevencion de enfermedad respiratoria con
sintomas y hasta del 85% en casos mds severos.

En relacion con la seguridad, la vacuna presenta un perfil favorable. Las reacciones adversas mas frecuentes incluyen dolor en el sitio
de aplicacion, cefalea, mialgia, fatiga y nduseas, generalmente de intensidad leve a moderada y de corta duracion. No obstante, se han
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identificado algunas consideraciones importantes, como un posible aumento en el riesgo de sindrome de Guillain-Barré en las semanas
posteriores a la vacunacion y un desequilibrio numérico en la ocurrencia de partos prematuros en estudios clinicos, sin que se haya
establecido una relacion causal definitiva. Por esta razdn, su uso en gestantes se recomienda estrictamente entre las semanas 32y 36
de gestacion.

Finalmente, la vacuna puede administrarse de manera concomitante con otras vacunas, como la vacuna contra influenza, sin
comprometer su eficacia ni seguridad. En el caso de su coadministracion con la vacuna Tdap, se ha observado una posible disminucion
en la respuesta inmunologica frente a algunos componentes de la tos ferina, cuya relevancia clinica atin no es concluyente. En general,
Abrysvo se posiciona como una intervencion efectiva y segura para la prevencion del VSR en poblaciones priorizadas, contribuyendo
a la reduccion de la morbilidad y carga asistencial asociada a esta infeccion respiratoria.

4. Socializacion vsp:
Se realiza la socializacion del componente de VSP con la socializacion de indicadores de las enfermedades inmunoprevenibles y de
los EAPV del ultimo trimestre del 2025.

SA RAM P I é N_730 % de casos notificados por grupo de edad

50
Casos notificados por localidad de residencia_ marzo 2026 o

50 5 45 =0

b3 .
.='.|
' 0 oo oa o g o0 0 o o
o [ | [ |
e CAF

A TAOD POETIVO FENOIENTE TOFIAL

EsLARND mlad 54,14 1548 masaA & me0Y WAS

m FONTIE0 BOSA HUENTE ARA

m Tofal Genaral
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RUBEOLA_710
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MENINGITIS_535

Casos notificados por localidad de residencia _ marzo 2026
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TUBERCULOSIS_813

% Casos notificados por grupe Etario
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Se continua con el refuerzo del evento 230 de Difteria

Enfermedad infecciosa causada por la bacteria Corynebacterium diphtheria

Las bacterias que producen la exotoxina son causantes de la enfermedad, siendo su principal factor de virulencia.
Afecta principalmente la garganta y vias respiratorias superiores y la toxina puede afectar otros drganos.

El ser humano es el tinico huésped natural y es el unico reservorio de infeccion.

La puerta de entrada es respiratoria ( Portadores o enfermos), heridas, contacto directo con personas infectadas.
El periodo de incubacion es de 2 — 5 dias con un rango de 1 a 10 dias.

Las personas infectadas pueden contagiar durante 4 semanas, aunque no tengan sintomas.

A menudo los sintomas se presentan de modo gradual, empezando por dolor de garganta, fiebre, malestar general y
adinamia.

AN N N N N NN
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Generalidades

\

[ v Pseudomembrana: placa \
blanca o grisdcea que se
adhiere firmemente al
tejido, la cual puede obstruir
las vias respiratorias.

v La hipertrofia de ganglios
linfaticos e inflamacion del

\ cuello “cuello de toro” v

, #

Shitide Shi =2 Fuente: Tribuna del Investigador | Vol. 17, No 2, 2016. Disponible en: *‘
i) prviriuior AUPRPROR - httpss/fovww.tri ! am/ediciones/2016/2/art-9/ sachETRA 0e 2
B surocidentese ] =2 | sawp | BOGOT/\
20== - ———

Generalidades

/[ Difteria cutanea: Glceras que no curan, \
perforadas, en ocasiones con una

pseudomembrana grisdcea superpuesta.
Son tipicos el dolor, la sensibilidad al tacto,

el eritema y el exudado. Si se produce
exotoxina, las lesiones pueden ser no

\_sensibles /

Dispanible en: https:/fwww.i arg/ch Ifimage-li v iaf *‘
»

=] =
’- :v’::::;:;’m Servicios de Salug A
]

B surocddenteese —_—
' 5 iy -

Pagina 15 de 27




g

Secretaria de Salud
Subred Integrada de Servicios de Salud

Sur Occidente E.S.E.

ACTA

Version:

Fecha de
aprobacion:

Cadigo:

5

12/07/2024

02-01-F0-0001

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

DESARROLLO

Numero de casos

50
45
40
35
30
25
20
15
10

Comportamiento del evento:

Casos descartados vs confirmados, difteria PE Xll, Colombia 2018-2025

A =

2018 2019 2020

[¢]

ca cll

2022

2021

=

2023 2024

Afios
M Casos confirmados M Casos descartados

8 MO BNE |

2025

[6]

Casos confirmados e incidencia municinal de difteria PE XIl. Colombia. 2018

Casos Incidencia *
Departamento Municipio confirmados Poblacién | 100 000

PEXII 2018- 2021 hab
La Guajira Distraccidn 2 13016 15,37
La Guajira Hatonuevo 1 20044 4,99
MNorte Santander |[Clcuta 1 806378 0,12
Morte Santander [Tibd 1 61662 1,62
Chocd Medio Atrato 3 12668 23,68
Sucre Told 1 32992 3,03
Exterior Exterior 4 NA NA

Definciiones

Definicion clinica: persona que presenta una enfermedad aguda de las amigdalas, faringe, nariz, y se
caracteriza por una o varias placas grisaceas adherentes confluentes e invasoras, con una zona inflamatoria
circundante de color rojo mate, dolor de garganta, aumento de volumen del cuello, fiebre, cefalea y grado
variable de compromiso del estado general.

Notificacién: SUPERINMEDIATA
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Tipo de caso

Caracteristicas de la clasificacion

Caso probable

Caso gue cumple con los criterios de la definicion clinica de caso o en el gue las pruebas de
laboratorio no son concluyentes o no han sido realizadas o tiene resultado de PCR positiva para
toxina sin obtencion del aislamiento de C. diphtheriae

Caso

laboratorio

confirmado por

Caso probable con aislamiento de C. diphtheriae y presencia de toxina diftérica por prueba de Elek
positiva; o gen de toxina diftérica positiva por PCR y aislamiento de C. diphtheriae y presencia de
toxina diftérica por prueba de Elek.

Caso

nexo

confirmado por

epidemioldgico

Caso que cumple con los criterios de la definicion clinica de caso y que esta epidemioclogicamente
relacionado a un caso confirmado por el laboratorio.

Caso compatible

Caso probable al cual no se le tomd una muestra o se tomo, se conservo o se proceso en forma
inadecuada con resultados consecuentemente negativos, y al que no se logré demostrar
asociacion epidemiolégica con un caso confirmado.

Se incluyen los casos con:

= muestra obtenida después del tratamiento antimicrobiano,
« muestra inadecuada para procesamiento.
« yaquellos con resultado negativo, por procesamiento inadecuado.

La clasificacion de un caso como compatible representa una falla en la vigilancia epidemiologica
del evento.

Caso

laboratorio

descartado paor

Caso probable al que se le tomd, se conservo y se proceso en forma adecuada una muestra para el
diagnostico por laboratorio, y el resultado fue negativo.

Se incluyen:

= Aislamiento de organismo no difteroide compatible con la presentacion clinica (por ejemplo,
Streptococcus pyogenes),

= prueba de PCR positiva para el gen de toxina difterica

« aislamiento de Corynebacterium ulcerans o C. pseudotuberculosis ¢ aislamiento de C.
diphtheriae y ausencia de la toxina diftérica por prueba de Elek.YO

Manejo del caso

* Aislamiento estricto del paciente
 Evaluacion de signos de alarma
» Toma de muestras de hisopado faringeo o nasofaringeo para cultivo , PCR y Prueba de ELEK

» Tratamiento con antitoxina diftérica (realizar solicitud de prescripcion médica a la UPGD de antitéxina,
para el caso indice y remitirla via correo electrénico a los lideres de PAI locales, esta solicitud se debe

remitir junto con los soportes de historia clinica y formula realizada por el profesional)
» Tratamiento con antibidticos
* Monitoreo de complicaciones
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Realizar la toma de muestra:

» Recuperar el microorganismo.

» Identificar el microrganismo

» Enviarlo en medio Amies (Mediode  transporte) al LSP con la

informacion que se cuente.
> EILSP lo envia al INS (Prueba de Elek: prueba para verificar la
produccion de toxina — biologia molecular)

Intervencion Epidemiolégica de Campo

Realizar en las primeras 48 horas posterior a la notificacion

Identificar la fuente de infeccion.

Investigar el lugar de contagio: antecedentes de desplazamiento en los 10 dias anteriores al inicio de los
sintomas.

Identificar los antecedentes de vacunacion: del caso y contactos menores de cinco afios.

Identificar contactos estrechos y canalizarlos con EAPB o IPS primaria para garantizar la aplicacién de la
penicilina benzatinica institucional.

Realizacion de BAC y bloqueo en 9 manzanas

Seguimiento a contactos por 7 dias

ANANEN

AN

AN

Prevencion

v" Vacunacioén de acuerdo al esquema regular 6 semanas, 3 meses, 4 meses y medio y 18 meses (Pentavalente),
5 afios con DPT.

Vacunacion a mujeres en edad fértil Td (5 dosis y refuerzo cada 10 afios

Vacunacion a gestantes Tdap (Unica desde la semana 20 y hasta la semana 36)

Mantener una alta cobertura de vacunacion de la poblacion.

ANRANEN

5. Socializacion sistemas de informacion:

Desde sistemas de informacion se brinda claridad que los contictenos ya no se recibiran por otro medio distinto al aplicativo
a través de la nueva pestaia habilitada denominada “contictenos”
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A

inicic n
1|

contrasei

mens

Nimero Solicitud:
Institueibn Vacunadora:
Institucién Cabecera:
Subred

respuesta
Usuario de Solicitud:
Tipa de contéctenos:

jbadilla
Seleccione...

[

acido nin@s adultos cohorte manuales

reportespv reportescl listados de vacunacién

ia usuarios contactenos enviados

enido, jbadillo

1-CORRECCION FECHA DE VACUNACION

oot || 2-CORRECCION IDENTIFICACION DEL VACUNADO (MENOR)

Gestién de Contécteno,

Nuamero Solicitud:
Institucion Vacunadora:
Institucién Cabecera:
Subred:

Estado de respuesta:
Usuario de Solicitud:
Tipo de contéctenos:

Desde dicho modulo se podran cargar solicitudes acorde a los item

aplicativo

3-CORRECCION IDENTIFICACION DEL VAGUNADO (ADULTO)
4-CORRECCION PESO AL NACER

5-CORRECCION FECHA DE NACIMIENTO MENOR
6-CORRECCION FECHA DE NACIMIENTO ADULTO
7-BIOLOGICO INGRESADO COMO ACTUALIZACION
8-CAMBIO DE FECHA DE BIOLOGICO REPORTADO
9-CAMBIO BIOLOGICO DE POS ANO-POS / NO-POS A POS
10-ELIMINAR BIOLOGICO DEL APLICATIVO ADULTO
11-ELIMINAR BIOLOGICO DEL APLICATIVO NIN@

12-CAMBIO DE TACTICA
13-CAMBIO DE LOTE VACUNA
1 IFICAR DUPLICADO NIN
15-UNIFICAR DUPLICADO ADULTOS
16-NO PERMITE SELECCIONAR
17-ELIMINAR CNV

18-CONDICION DE USUARIA
19-PASAR AL HISTORICO

Seleccione. v

adultos

coho
reportes ¢l lis

contactenos enx

ya pres establecidos en

el menu de

En el modulo de consultar solicitud se podran establcer por numero o por fecha los contactenos creados

Gestion de Contictenos E

Nimero Solicitud:
Institueidon Vacunadora:
Institucion Cabecera:
Subred:

Estado de respuesta:
Usuario de Solicitud:

Seleccione... v

jbadillo

Tipo de contdctenos: | Seleccione.

v

Rango Fechas Consulta

Fecha de Solicitud: [07/05/2026 :ﬁ Buscar
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6. Socializacién acopio:

Inicia la presentacion de acopio con la presentacion de los integrantes dado que se aprecian unos cambios internos en la rotacion y
asignacion de talento humano responsable del componente:

JUAN RODRIGUEZ 3222819132

NURY MORENO 313 8414846
GABRIELA CARRENO 3222819132

Se socializa el unico correo existente para solicitudes es centrodeacopiossol@gmail.com

La asignacion por localidad queda de esta forma:

+  JUAN RODRIGUEZ: FONTIBON Y PUENTE ARANDA
* NURY MORENO: BOSA
*  GABRIEL: KENNEDY

PERDIDAS DE FIEBRE AMARILLA

Se recomienda garantizar el uso adecuado de la vacuna
contra la fiebre amarilla, promoviendo practicas ™ vacnaFebe Amads | 1850 | 4230 awo [ w0 14m0)
responsables en su almacenamiento, manipulacién y
aplicacion, con el fin de preservar su calidad y eficacia.
Asimismo, es fundamental implementar estrategias que
permitan optimizar su aprovechamiento, como la
adecuada planificacién de la demanda, el control de
inventarios y la capacitacion del personal, buscando
reducir al maximo las pérdidas y disminuir las
cantidades desaprovechadas, contribuyendo asi a una
gestion mas eficiente de este biolégico

o B Bl | =2 | onmek
PERDIDAS DE FIEBRE AMARILLA
a

L

0 NonaFetrAmarla | 2660 | 9650

56 Fotes amarka (Oherls) | 2080 | 9650 72 | 204 56 [Frstre armarkn (dhsorts 1990 | 1850 1315 0 w6
[ e - | M | oo 2
s ) === | % | POt

= ==
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LOTES Y LABORATORIOS

Es importante tener presente los lotes, laboratorios y fechas de vencimiento de cada uno de los
biolégicos e insumos entregados por parte del centro de acopio, y hacer la correcta relacion con los
informes entregados, teniendo en cuenta que esto es indispensable para la consolidacién y entrega

ante la SDS.
Vacuna conjugada Pentavalente- Difera, Téfano,
Vauea Febee Amarda Perusss, Hepalfs B y Haemophius infuenzae
iniind gm B Taviaderninfinc yor A acdar yoelake, swwade wen ol 0l o v
l 2521001 |@IRLTHOVEN |anamoos
Vaoura Felve Ak T
T Vacuna de Polomiels Inacivado
[ETerr—y———y . = ]
W semiesis BN ] | o o
B swocanise = = | 5 | socot

Se resalta la importance de los reportes

REPORTE MONOCLONAL
* Se debe enviar reporte todos los dias 7:00 AM

REPORTE DE SALDOS:
« Se debe enviar todos los miércoles 8:00 AM

7. Socializacion intramural:

Esquema de Toxoide tetanico y diftérico del adulto (Td)

Causada por la bacteria Clostridium tetani, que entra al cuerpo a través de heridas o cortes. Produce una toxina que
afecta el sistema nervioso y provoca rigidez y espasmos musculares dolorosos, principalmente en la mandibula
(“trismo”) y cuello

Poblacion: Mujeres en edad fértil de 10 a 49 anos.

5 dosis

Td1: Dia 0

Td2: Al mes de la primera dosis (Td1)

Td3: A los 6 meses de la segunda dosis (Td2)

Td4: Al ano de la tercera dosis (Td3)

Td5: Al aio de la cuarta dosis(Td4)

Refuerzo cada 10 afios
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Esquema de Tdap (Tétanos, Difteria, Tos ferina
acelular

Enfermedad que previene: Tétanos neonatal, difteria y tos ferina neonatal

e
A F

o’

Poblacién: Gestantes.
Unica dosis
Unica por cada gestacion, desde la semana 20.

preferiblemente antes de la semana 36

N\
— Z
A

ERRORES PROGRAMATICOS

W surocidentaesi

I

Causados por negligencia o fallas humanas, se

pueden evitar en gran medida y son mas

frecuentes que los causados por los productos
inmunobiolégicos o la tecnologia

“Siempre son prevenibles”

[ [ rerrir e - o1

B suocidenceese

Error &l vacunar 3 una persona con 1a dosis o
medicamentos inmunobiolégicos NO
indicados en el inserto del producto, o en el
‘esquema de vacunacion nacional vigente. Son:

Emor en comectos de vacunacion-
- Inmunobioldgico y diluyente correcto
[ lemgayagyacomecta

- Sitia anatdmico o inistracion cormectn

= Viade administracion co

* Inyeccién no estéril

- Scbredosificacion

- Sub-dosificacion T

- Transporte y aimacenamiento corecto
- No respetar indicaci

/

Tdap: Desge | COVid-19:
Semana 20 Inicio de esquema o
Tétano: Desde | refuerzo a cualquier
Semana 16 edad gestacional
desde Semana 12
Influenza A B
estacional: Virus Sincitial

Cualquier edad
gestacional desde
Semana 14

Notas:
1 Anexo 7, analisis con seguridad de paciente y plan de mejora
2 Cobro Genera do el il biolégico se deba repetir

Respiratorio:
Semana 28 a 36

(4
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Fecha de

Persona vacunada con la o las dosis de

inmunobiolégicos que contienen el mismo

antigeno, en un intervalo de tiempo que no

esta considerado en el esquema nacional
vigente o en el inserto del producto.

Aplicativo:

Actualizada/ histérico
con analisis de caso

Resumen mensual no
se cuenta

Notas:

1. Anaxo 7, anslisis con saguridad de pacienta y plan de mejora

acion en revacu

2 Cobro: Toda admini

ncetalopatia

Nopre

=y

| Actualizacion:

;Ewpm—cmndm
lEnorproq»Fuondoodod
| Error prog - Fuora intorvalo oequoma

; Error prog - Revacunacién

Secretaria de Salud
! Subred Inlegradua de Servicios de Salud ACTA aprobacién: 12/07/2024
. Sur Occidente E.S.E. i
o ALCALDIA MAYOR
Cadigo: 02-01-F0-0001 DE BOGOTA D.C.
DESARROLLO
Movimiento de nevera.
//i Pérdidas
)
1 I Aplicativo:
Persona vacunada con la o las dosis de B Histérico
inmunobiolégicos a una EDAD diferente Resumen mensual no
a la estipulada en el esquema nacional se cuenta
de ion vigente
: {lf S Movimiento de nevera:
ie Pérdidas
2 Orden médica 7 =
3 Sentencia judicial L =
4 Autorizacion SDS/MSPS NS s
5 Incumplimiento al lineamiento SDS/MSPS* e e eae
Resumen mensual no
Notas: se cuenta
1. Anexo 7 * analisis con seguridad de paciente y plan de mejora. Sz = - =
2. Cobro: Genera rep b do el i biol6gico se deba repetir o se e ::,-,_,m""m"' Siais yiro
administre en poblacién no sujeto del programa. Ej. VPH, varicela, neumococo. se continua el esquema.
Movimiento de
N nevera.:
Pérdidas
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REGISTRO EN EL APLICATIVO

N A
i) ==
¢

Primera pantalla -

Modulo do: : — >

Actualizacion:

| Error prog - Correctos adm

Error prog - Fuera do odad

q Error proq - Fuera intervalo esquoma

Error prog - Revacunacién

Socsetara do St A 7 SECHETARMA DE A
Subred Ircagrads de Srvicios de Salisg
Ll = - ' SALUD | BOGOT/\

REGISTRO EN EL APLICATIVO

Médulo cohorte:

Identificacion del error - =

D w

Em—_ETTOT prog

programatico:

e
[ iy : 2 ey 7
e A == | 2 | Pt
2] ——

Entrega planes de mejora:

Acta de baja del bioldgico con firmas y diligenciado en completitud (SI APLICA-VACUNA PAI)
Plan de mejora institucional

Reporte de seguridad al paciente

Pantallazo de nota en el médulo cohorte

Anexo 7 (Se realiza entrega en formato Excel)

NOTA: Entregar unido en un documento PDF, excepto el anexo 7.
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SEGUIMIENTOS
'Revisar el 1 a 1 de las dosis aplicadas de VRS y VPH, que cuenten con el
seguimiento en el modulo cohorte del aplicativo.
Registro y vacunacién VPH
-~ i 8 17 afios seleccione SR =
e ¥ laopeidn: A ; [ ) v
Infor_vacVPH_14-17_adolescente_cons_vacVPH, y registre lo
sigulente en observaciones: “Se pre
suficlente y compre: IR T =
padbied Hasos oy - e i
9 » 13 aflos seleccione
la opcién: 2
Infor_vacVPH_9-13_cuidador_cons_vacVPH, registre ademis en aw "
observaciones: “Se brinda informacién clara, suficiente y Lo
adversos VPH y el culdador de nombi Apellido 1 ___
g ,*\

Claridades frente a sarampion rubeola:

Tras la indicacion del Ministerio, la Secretaria Distrital de Salud adopta como nueva medida la exigencia de presentar
la reserva de viaje para acceder de manera gratuita al biolégico en Bogota. Se dara prioridad a quienes tengan viajes
internacionales programados dentro del préximo mes con destino a paises de casos positivos. En el caso de viajeros
hacia paises con mayor transmisién activa de sarampién, como Canada, Estados Unidos y México, se priorizara a
personas con reservas de viaje para los proximos tres meses.

Para los adultos mayores de 60 afios se les debe dar la indicacion de primero solicitar cita de medicina general en la
cual el profesional medico determinara si es necesaria o no la vacunacion, en caso tal de que si pueda vacunarse se
debe dirigir a algunos de los terminales autorizados presentar el soporte del vuelo y sera inmunizado y en caso de que
el medico determine que no es necesario debera entregar una certificacion en la cual indique que no puede vacunarse
con SyR y igualmente podra viajar.

En consecuencia, las personas que cuenten con capacidad de pago podran acceder al biolégico a través de
instituciones prestadoras de servicios de salud (IPS) que cuente con la disponibilidad.

De igual manera, se aclara que la situaciéon de baja disponibilidad no afecta a la poblacién infantil cubierta por el
Programa Ampliado de Inmunizaciones, el cual garantiza de manera gratuita la aplicacion de la vacuna ftriple viral
(sarampidn, rubéola y paperas) al ano de edad y su refuerzo a los 18 meses, en los mas de 200 puntos habilitados y
disponibles de vacunacion.

Por otra parte, se recuerda la importancia de la vacuna adicional en los nifios entre 7y 10 con TV.
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8. Actividades de preguntas y firma de asistencia:
Se realiza una actividad con preguntas puntuales de conocimiento de pai a través de una ruleta.

t:’ AppSorteos i Aplicaciones v DM Automation  Nuevo Precios Ayuda v Ingr:

AvdllZauy

5.NOMBRE DEL LABORATORIO DE a
LA FIEBRE AMARILLA NUEVA ?

6.DIGA 3 GRUPOS POBLACIONALES
PARA INFLUENZA ?

7.CUANTOS CM DEBE ESTAR LA
NEVERA SEPARADA DE LA PARED 7
8.QUE SOPORTES SE ENTREGAN

PARA PERDIDAS DE COVID?

8.CUANTO TIEMPO DESPUES DE
RECONSTRUIDA TIENE LA

VARICELA PARA SU APLICACION ?
10.DIGA 2 CRITERICS PARA LA
APLICACION DEL NIRSEVIMAB
T.CUANTOS ML TIENE EL

ROTAVIRUS?

12.MENOR DE 2 ANOS SOLO CON
VACUNA DE RN QUE APLICAMOS 7| P

<> Mic Dulatae (0} >
En total se crearon 12 pregunta las cuales se hicieron a las IPS para evaluar conocimiento general.

De esta forma se aclaran dudas.

LOCALIDAD NUMERO DE ASISTENTES
INGRESO

14
35
17
17
83

Se finaliza la jornada sobre las 13:00 pm se extiende la jornada debido a extensiones durante las presentaciones
sumando el inicio de aproximadamente 15 minutos posterior a la hora establecida.

FECHA: 21/04/2026 TEMA: Asistencia técnica PAIl local mensual abril 2026
COMPROMISOS
ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA DE CUMPLIMIENTO
Realizar el reportg de’ los saldos los mlerpoles antes IPS abril 2026
del mediodia al centro de acopio
Contar con todos los soportes para la entrega de IPS abril 2026

informe mensual en caso de errores programaticos

Contar con el movimiento de bioldgico y solicitudes abril 2026

de biolégico de manera impresa en el momento de IPS

la entrega de informe mensual
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Realizar los reportes de farmacovigilancia y
tecnovigilancia cuando se evidencien los criterios IPS A necesidad
para su notificacion
Notificacion y socializacién oportuna frente a . - .
y SO P Equipo de gestion PAI A necesidad
cambios en el programa
Notificar cierres de manera oficial al correo de la
coordinaciéon PAI .
IPS A necesidad

liderpai@subredsuroccidente.gov.co a suceder en el
mes de marzo y abril por semana santa
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