ALCALDIA DE
SANTIAGO DE CALI

SECRETARIA DE SALUD

1. INFORME DE EJECUTIVO DE GESTION ANO 2010
PROGRAMA AMPLIADO DE INMUNIZACIONES PAI

La politica del sector salud debe apuntar a la ampliacién y mejoramiento de la proteccién y seguridad social.
Dentro de esta politica una accion prioritaria es el logro y mantenimiento de coberturas de vacunacién
utiles, superiores o iguales al 95% en menores de un afio y un afio con todos los bioldgicos del PAI. Para el
logro de estas metas, las entidades territoriales del orden municipal deben desarrollar las siguientes
intervenciones y dar cumplimiento a los indicadores de los Planes de Salud Publica durante la vigencia
2010.

COBERTURAS DE VACUNACION ANO 2010 TOTAL CALI

BIOLOGICO No. Programados 3as No. Vacunados % Cobertura

dosis 3as dosis
BCG (29 dias a 1 afio) 35.514 36019 101.4%
A- POLIO (menor 1 afio) 35.514 37148 104.6%
DPT (menor 1 afio) 35.514 37260 104.9%
H~EPATITIS B (menor 1 35.514 37260 104.9%
afio)
HEMOPHILUS 37260
INFLUENZAE B (menor 35.514 104.9%
1 afo)
ROTAVIRUS (225 35.514 32871 64.4%
meses)
F. AMARILLA (1 afio) 35.364 33708 95.3%
ir%?olj TRIPLE VIRAL (1 35.364 36231 102.5%
TD2 GESTANTES 41.594 23560 56.6%
INFLUENZA (6 a 24 88.445 10803 12.2%
meses
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Cobertura de Vacunacion SSPM - PAlI Acumulado: Diciembre-2010
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MOVIMIENTO DE VACUNAS
¢ Total de nifios menores de un afio con esquema completo 35364
¢ Total de nifios de un afio con esquema completo 35364
¢ Total de dosis aplicadas en Cali 1,336,267

COSTO VACUNA ANO 2010

« El valor total de la vacuna enviada por el Secretaria de Salud Departamental a la
Secretaria de Salud Publica Municipal de Cali, Programa Ampliado de Inmunizaciones
PAIl fue de $5.208.505.582 millones de pesos.

e EIl costo total de la vacuna entregada a las Instituciones Publicas y Privadas fue
$4.876.016.057 millones de pesos.

« Eltotal de jeringas entregadas a las instituciones vacunadoras de Cali en el afio 2010 fue
de 42.619.500 unidades con un costo total de $42.619.500 millones de pesos.
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MONITOREOS RAPIDOS DE COBERTURA DE VACUNACION TOTAL 2010

No. Monitoreos

<7meses | 7allmeses | 12a23 | 2ab
Marzo 970 95% 98 % 95 % 98%
Mayo 876 98% 98% 94% 98%
Julio 365 98% 100% 92% 92%
Octubre 1049 97% 99% 95% 99%
Octubre Riesgo | 697 94% 100% 95.2% | 99%
Diciembre 236 96% 96% 98% 99%
TOTAL 4193

En la ciudad de Cali se monitorearon en el afio 4193  nifios los cuales en todos los grupos de edad
se obtuvieron coberturas utiles de vacunacién con t odos los bioldgicos en todas las comunas de
Cali.

INFLUENZA AHININ

96.020 TOTAL CALI APLICADAS
2.836 PERDIDAS
108.656 ENTRADAS ALMACEN SRIA
CALI
9.800 SE DEVOLVIERON A LA
DEPARTAMENTAL
98.856 VACUNA TOTAL AH1IN1

RUBEOLA SARAMPION

En el mes de Julio se realiz6 el primer monitoreo durante la jornada de intensificacion de
RUBEOLA SARAMPION 1 a 8 afios cuyo resultado fue el  siguiente:

Contributivo 359 229 30 91.6
Especial 10 10 19 100
No afiliado 307 288 19 93.8
Subsidiado 491 469 22 95.5
TOTAL 1167 1096 71 93.9

En la jornada nacional de Intensificacién de Rubéola Sarampion el Ministerio ordend para la certificacion
realizar monitoreos rapidos de coberturas con el fin de constatar las coberturas con este biol6gico. Para
esto se tuvo que hacer en todas las comunas, Monitoreos, barridos y encuestas las cuales fueron dirigidas
y supervisadas por el Ministerio de la Proteccién Social, OPS, INS, Secretaria de Salud Departamental,
presentando al Ministerio los resultados de todos los monitoreos lo que di6 por resultado la certificacion de
la ciudad de Cali en la intensificacion de Rubéola Sarampion que se detallan a continuacion .
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CERTIFICACION DE INTENSIFICACION DE RUBEOLA SARAMPI ON
Cali fue certificada en la Intensificacion de Rubéo  la Sarampién en la poblacion de 1 a 8 afios en el
afio 2010.

COMPARATIVO DE RESULTADOS COBERTURAS ADMINISTRATIVAS DE INTENSIFICACION
CON SR Y COBERTURAS POR COHORTE DE VACUNACION ANO 2003 AL 2010, CALI
NOVIEMBRE 2010
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La ciudad de Cali super6 el 100% de coberturas administrativas por grupos de edad durante esta jornada y
comparadas con la cohorte de vacuados con SRP desde 2003 al 2010 tambien superan el 95% cobertura
considerada util para esta poblacion.
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Analisis de Cobertura de Vacunacién y Ninos Protegidos con
dos dosis o mas con la Vacuna "SRP-SR"
Municipio de Cali, Valle, Noviembre 2010

Cobertura administrativa nifios de 1a 8
afos

81,3

9. Porcentaje o cobertura estimada de
nifios de 14 meses a 8 afios vacunados
con SR (carné y verbal) durante la
ir :

25. Porcentaje de nifios de 14 meses a8
afios con dos o mas dosis de SRP 0 SR

[mseriest

11,0

97,9

81,3

RECIEN NACIDOS EN CALI

Total de instituciones visitadas que atienden partos: 17 instituciones

Total de nifios registrados en la base de datos de RN: 54355

De las 17 Instituciones en Cali, pasan un 100% la informacion.
Se registraron durante este afio 30.880 nacidos vivos, de los cuales 14.329 son

Cesareas y 16.521 son partos. El 100% de estos recién nacidos fueron vacunados con BCG y
Hepatitis B, también se verific6 que en todas las salas de parto todos los nifios salen con las

vacunas de recién nacido.

GARANTIA DE CALIDAD PAI:

ANALISIS DE LA SITUACION DE LAS ENTIDADES VACUNADOR AS

Total de entidades registradas y visitadas a diciembre 2010: 146 IPS de las cuales 13 entidades fueron

cerradas quedando al final 133 entidades que brindan actualmente el servicio de vacunacion,
El 100% de la IPS oficiales cumple con los requisitos de la calidad PAI.

Inventario de la cadena de Frio: Se realiza en 175 instituciones de vacunacion. (incluye centros de

LA CADENA DE FRIO

vacunacion de Recién nacidos), cerraron 13 instituciones.
Centros de atencion que participaron en la actualizacion del inventario de cadena de frio: 162
Recoleccion de informacion sobre caracteristicas de:
Total de equipos- neveras- horizontales: 84
Total de equipos verticales: 64

Tipo de refrigerantes: R12 =7

34 instituciones adquirieron neveras nueva,
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CERTIFICACION DE COMPETENCIAS

En el proceso de Certificacion en Competencias PAI en Cali, se incluyé al 100% de las Auxiliares de
Enfermeria inscritas con el lleno de todos los requisitos (224 Auxiliares), al finalizar el proceso de la primera
y segunda fase, se observa que de las 224 Auxiliares tenidas en cuenta para el proceso, se pudo evaluar
solo el 99% (222 Auxiliares), al 1% restante (2 Auxiliares), no se le aplicaron las pruebas pertinentes, una
de ellas por haber sido trasladada del lugar de trabajo a otra area (T) y la otra por no haberse presentado a
las pruebas en las fechas programadas sin justificacion alguna (R). Del personal al que se le practicé todas
las pruebas, una fue declarada no competente, lo que equivale al 0.45% del total de evaluadas (222
Auxiliares).

MOVIMIENTO DE LA VACUNA

En el mes de enero de 2010, se inicia con un saldo de 153.730 dosis, el total de entradas fue de 1.425.417
dosis, el total de salidas fue de 1.311.049 dosis, el total de aplicadas fue de 1.290.360 dosis, el total de
perdidas fue de 74.554 dosis, el saldo con corte al 31 de diciembre 2010 fue de 114.368 dosis de
BIOLOGICO en cava de la Secretaria de Salud Publica Municipal.

TOTAL BIOLOGICOS PAI
MOVIMIENTO TOTAL BIOLOGICOS 2010 e T
i'::gz I LA 1311080 1290360 SALIDASINSTI 1.311.049
w00 | — APLICADAS 1.290.360
1000000 - PERDIDAS 74.554
800,000 -
600.000 - Saldo 31 de diciembre 114.368
400,000
20000 mssh o
p— == Total de :::tl;:il:iz :::regado a 4.877.116.787
ENTRADAS SALIDAS INSTI APLICADAS  PERDIDAS  Saldo 31 de
demibre Total de bioldgico recibido 5.207.404.852

El costo total de BIOLOGICO entregado a las instituciones fue de $ 4.877.116.787, el costo total de
BIOLOGICO recibido por la Secretaria de Salud Publica Municipal fue de $ 5.207.404.852.

El costo total de NEUMOCOCO entregado a las instituciones fue de $ 414.441.507, el costo total de
NEUMOCOCO recibido por la Secretaria de Salud Publica Municipal fue de $ 428.162.942.
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2. INFORME DE GESTION ANO 2010
PROGRAMA AMPLIADO DE INMUNIZACIONES

Para el logro de las metas propuestas con respecto al Programa Ampliado de Inmunizaciones
como uno de los programas prioritarios en salud publica, las entidades territoriales del orden
municipal, distrital y departamental, deberan desarrollar las siguientes intervenciones y dar
cumplimiento a los indicadores de los Planes de Salud Publica durante la vigencia 2010.

Dentro de esta politica se identifica como una accion prioritaria el logro y mantenimiento de
coberturas de vacunacion (tiles, superiores o iguales al 95% en menores de un afio y un afio con
todos los biolégicos del PAI y esquemas completos de vacunacion en menores de seis afios; asi
mismo dar cumplimiento a la cobertura de vacunacién con Td 5 en MEF en municipios de riesgo
y Td 2 en Gestantes en el resto del pais; lograr la meta de vacunar con fiebre Amarilla a toda la
poblacién de uno (1) a 60 afios en zonas endémicas y adoptar los lineamientos de nuevas
vacunas que incluya el programa. Actividades que se desarrollaron en el Municipio de Santiago
de Cali y se presentan a continuacion.

2.1. COBERTURAS DE VACUNACION ANO 2010 TOTAL CALI

BIOLOGICO No. Programados 3as No. Vacunados % Cobertura
dosis 3as dosis
BIOLOGICO No. Programados 3as No. Vacunados % Cobertura
dosis 3as dosis
BCG (29 dias a 1 afio) 35.514 36019 101.4
,:r:];ouo (menor 1 35.514 37148 104.6
DPT (menor 1 afio) 35.514 37260 104.9
HEPATITIS B (menor 35.514 37260 104.9
1 afio)
HEMOPHILUS
INFLUENZAE B 35.514 37260 104.9
(menor 1 afo)
ROTAVIRUS (225 35.514 22871 64.4
meses)
F. AMARILLA (1 afio) 35.364 33708 95.3
;EQOF)) TRIPLE VIRAL (1 35.364 36231 102.5
TD2 GESTANTES 41.594 23560 56.6
INFLUENZA (6 a 24 88.445 10803 12.2
meses
Total de nifios menores de un afio con esquema completo 35364
Total de nifios de un afio con esquema completo 35364
Total de dosis aplicadas en Cali 1,336,267
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2.2 MOVIMIENTO DE LA VACUNA DE NEUMOCOCO CALI

* El total de entradas fue de 9.486 dosis, el total de salidas fue de 9.182 dosis, el total de
aplicadas fue de 6.912 dosis

e El costo de la vacuna entregada a las Instituciones fue de $414.441.507 y el valor

recibido por el MPS fue de 428.162.942

Pendientes Total 2010
Total Vacunados Total 2008 |Total 2009 compﬁ:tr:r las
3 dosis
12 Dosis 2.045 2.535 0 2331
22 Dosis 1.634 1.643 892 2739
32 Dosis 568 206 2.329 1846

3. ANALISIS DEL SISTEMA DE INFORMACION DEL PAI

Cobertura de Vacunacion SSPM - PAl Acumulado:
Diciembre -2010
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En este andlisis se incluye la vacunacién de las IPS publicas y privadas del Municipio de
Cali, las cuales envian informaciéon mensualmente, se incluye biolégicos PAI y no PAI y toda
la poblacién en General.

Se aplicaron 36272 dosis de BCG a todos los menores de 6 afios y 33.291 a los nifios
menores de 1 afio para una cobertura del 100% para la ciudad de Cali.

Antipoliomelitica: Se aplicaron un total de 1195310 dosis a menores de 6 afios de los cuales
37088 corresponden a terceras dosis de nifios menores de 1 afio para una cobertura del
100%.

DPT, IB Y HB (Pentavalente) se aplicaron 114825 dosis de las cuales 37260 corresponden
a terceras dosis en nifios menores de 1 afio para una cobertura util mayor del 100%-
ROTAVIRUS: Se aplicaron de 47461 vacunas primeras y segundas dosis de los cuales
22871 corresponden a 2as dosis para nifios hasta de 6 meses para una cobertura del 64.4
%;

INFLUENZA NINOS (6 a 24 meses) se aplicaron 41025 dosis para una cobertura del 12.2%.
Triple viral: (Rubéola, Paperas y Sarampion)

En el municipio de Cali segun el SIS se colocaron un total de 74276 dosis de triple viral, de
las cuales 36231 corresponden a nifios de 1 afio cuya cobertura es del 102.5%.

FIEBRE AMARILLA se aplicaron 60220 dosis a toda la poblacion en general de las cuales
33708 fueron aplicadas a nifios de 1 afio para una cobertura util del 95.3%.
En total en Cali se colocaron 1336267 dosis.

Se anexa base de datos de Coberturas vacunacion con todos los bilogicos por mes y
consolidado del afio.
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3. INFORME MOVIMIENTO DE BIOLOGICOS PAI 2010
1. BCG -3001954

En el mes de enero de 2010, se inicia con un saldo de 11.440, el total de entradas fue de
82.440, el total de salidas fue de 72.590, el total de aplicadas fue de 36.272, el total de
perdidas fue de 17850, el saldo con corte al 31 de diciembre 2010 fue de 9.850 dosis de
BCG en cava de la Secretaria de Salud Publica Municipal.

MOVIMIENTO DE BCG 2010 MOVIMIENTO DE BCG
90.000 82.440 ENTRADAS 82.440
SALIDAS 72.590
80.000 | 72.590
70.000 - APLICADAS 36.272
60.000 PERDIDAS 17.850
50.000 T Saldo 31 de diciembre 9 .850
40.000 |
30.000 - Valor unitario biologico 21 1
—— 17.850
: 9.850 Total de biolégico entregado a
10.000 i ‘ ’ instituciones 15.328.104
ENTRADAS SALIDAS APLICADAS PERDIDAS Saldo 31 de Total de biolégico recibido 17.408.030
sl CODIGO VACUNA 3001954

El costo total de BCG entregado a las instituciones fue de $ 15.328.104, el costo total de BCG
recibido por la Secretaria de Salud Publica Municipal fue de $ 17.408.030.

COSTOS DE BCG 2010
18.000.000

17.408.030
17.500.000 -

17.000.000
16.500.000 -

16.000.000

15.500.000 - 15.328.104
15.000.000 -

14.500.000

14,000.000 - T |
Total de biologico entregado Total de bioldgico recibido
a instituciones
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2. VOP -3001952

En el mes de enero de 2010, se inicia con un saldo de 17.300 dosis, el total de entradas
fue de 165.800 dosis, el total de salidas fue de 156.900 dosis, el total de aplicadas fue de
155.026 dosis, el total de perdidas fue de 16.204 dosis, el saldo con corte al 31 de
diciembre 2010 fue de 8.900 dosis de VOP en cava de la Secretaria de Salud Publica

Municipal.
MOVIMIENTO DE VOP 2010
HELvey e 156.900 155.026
160000

140000

120000

100000

80000

60000

40000

S | 16.204 2.900
0 T T i ol

ENTRADAS SALIDAS APLICADAS PERDIDAS Saldo 31 de
INSTI diciembre

MOVIMIENTO DE VOP

ENTRADAS 165.800
SALIDAS INSTI 156.900
APLICADAS 155.026
PERDIDAS 16.204
Saldo 31 de diciembre 8_900
Valor unitario biologico 380
Total de .biol.égic~o entregado a 59.628.276
instituciones
Total de bioldgico recibido 63.010.632
CODIGO VACUNA 3001952

El costo total de VOP entregado a las instituciones fue de $ 59.628.276, el costo total de VOP
recibido por la Secretaria de Salud Publica Municipal fue de $ 63.010.632.

COSTOS DE VOP 2010

64.000.000

63.000.000 -

62.000.000 |

61.000.000 -

60.000.000 | 59.628.276
59.000.000

58.000.000 |

63.010.632

57.000.000

Total de biol6gico entregado Total de biolégico recibido

a instituciones
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3. VIP -3001962

1.200

1000 -

800
600

400 -

200

En el mes de enero de 2010, se inicia con un saldo de 316 dosis, el total de entradas fue

de 686 dosis, el total de salidas fue de 686 dosis, el total de

aplicadas fue de 1.012

dosis, el total de perdidas fue de 3 dosis, el saldo con corte al 31 de diciembre 2010 fue
de 0 dosis de VIP en cava de la Secretaria de Salud Publica Municipal.

MOVIMIENTO DE VIP 2010 MOVIMIENTO DEVIP

ENTRADAS 686

1.012 SALIDAS INSTI 686

APLICADAS 1.012

686 686 PERDIDAS 3

Saldo 31 de diciembre -
Valor unitario biologico 9.743
3 N Total de biolégico entregado a
. ! ‘ T ! instituciones 6.683.581
ENTRADAS SALIDAS APLICADAS PERDIDAS Saldo 31 de

INSTI diciembre Total de bioldgico recibido 6.683.581
CODIGO VACUNA 3001962

El costo total de VIP entregado a las instituciones fue de $ 6.683.581, el costo total de VIP
recibido por la Secretaria de Salud Publica Municipal fue de $ 6.683.581.

COSTOS DE VIP 2010

8.000.000

7.000.000 6.683.581 6.683.581

6.000.000 -
5.000.000 -
4.000.000

3.000.000 -
2.000.000 -
1.000.000 -

Total de bioldgico entregado Total de biolégico recibido

a instituciones
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4. HEPATITIS B — 3001958

En el mes de enero de 2010, se inicia con un saldo de 7.792 dosis, el total de entradas
fue de 57.108 dosis, el total de salidas fue de 52.113 dosis, el total de aplicadas fue de
38.134 dosis, el total de perdidas fue de 674 dosis, el saldo con corte al 31 de diciembre
2010 fue de 4.995 dosis de HB en cava de la Secretaria de Salud Publica Municipal.

MOVIMIENTO DE HB 2010 MOVIMIENTO DE HB
60.000 57108 ENTRADAS 57.108
52.113 SALIDAS INSTI 52113
50.000
APLICADAS 38.134
40:000 PERDIDAS 674

30.000

20.000

10.000

T T T T 1

ENTRADAS SALIDAS APLICADAS PERDIDAS Saldo 31 de
INSTI diciembre

Saldo 31 de diciembre 4.995

Valor unitario biologico 81 0
Total de f)iolf')gic.o entregado a 42.226.643
instituciones
Total de biolégico recibido 46.274.041
CODIGOVACUNA 3001958

El costo total de HB entregado a las instituciones fue de $ 42.226.643, el costo total de HB
recibido por la Secretaria de Salud Publica Municipal fue de $ 46.274.041.

COSTOSDE HB 2010

47.000.000
46.000.000

46.274.041

45.000.000
44.000.000

43.000.000 - 42.226.643
42.000.000
41.000.000
40.000.000

Total de biolégico

Total de bioldgico recibido

entregado a instituciones
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5. PENTAVALENTE - 3001960, 3001961

En el mes de enero de 2010, se inicia con un saldo de 26000 dosis, el total de entradas
fue de 75.430 dosis, el total de salidas fue de 75.430 dosis, el total de aplicadas fue de
162.780 dosis, el total de perdidas fue de 2.200 dosis, el saldo con corte al 31 de
diciembre 2010 fue de 0 dosis de PENTAVALENTE en cava de la Secretaria de Salud

Pudblica Municipal.

MOVIMIENTO DE PENTAVALENTE 2010

06E°'T8

i PENTATRINTARIX
i PENTA HIBERIX

90.000

80.000

70.000

60.000

50.000

40.000 |

30.000 -

20.000 & &
w w

10.000 - 8 8

ENTRADAS SALIDAS INSTI APLICADAS

00T'T
00T'T

PERDIDAS

Saldo 31 de
diciembre

El costo total de PENTAVALENTE entregado a las instituciones fue de $ 480.314.857, el costo
total de PENTAVALENTE recibido por la Secretaria de Salud Publica Municipal fue de $

480.314.857.

COSTOS DE PENTAVALENTE 2010

255.000.000
250.000.000
245,000.000
240.000.000 |
235.000.000
230.000.000
225.000.000
220.000.000

249.167.710 249,167.710

M PENTATRINTARIX

I PENTA HIBERIX

231.147.147 231.147.147

Total de bioldgico
recibido

Total de biologico
entregado a instituciones

Calle 4B No 36-00 / Teléfonos: 5542528 Fax: 5542528

MOVIMIENTO DE PENTAVALENTE PENTATRINTARIX PENTA HIBERIX
ENTRADAS 39.130 36.300
SALIDAS INSTI 39.130 36.300
APLICADAS 81.390 81.390
PERDIDAS 1.100 1.100
Saldo 31 de diciembre - -
Valor unitario biologico 6,368 6.368
WAL E b DR 0 249.167.710 231.147.147
instituciones
Total de bioldgico recibido 249.167.710 231.147.147
CODIGO VACUNA 3001961 3001960

Santiago de Cali
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6. DPT — 3001957

80.000
70.000
60.000
50.000
40.000
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En el mes de enero de 2010, se inicia con un saldo de 17.170 dosis, el total de entradas
fue de 75.170 dosis, el total de salidas fue de 64.230 dosis, el total de aplicadas fue de
44.717 dosis, el total de perdidas fue de 5.655 dosis, el saldo con corte al 31 de
diciembre 2010 fue de 10.940 dosis de DPT en cava de la Secretaria de Salud Publica

Municipal.
MOVIMIENTO DE DPT 2010 RINIENIORE DE
75.170 ENTRADAS 75.170
| 64.230 SALIDAS INSTI 64.230
| APLICADAS 44717
| 44.717 PERDIDAS 5.655
: Saldo 31 de diciembre 1 0.940
‘ 10,940 Valor unitario biologico 370
| 5.655 =
‘A 7 1 o i | Total de !:nol.oglc.o entregado a 23.765.100
instituciones
ENTRADAS SALIDAS APLICADAS PERDIDAS Saldo 31 de
INSTI Himnn Total de biolégico recibido 27.812.900
CODIGO VACUNA 3001957

El costo total de DPT entregado a las instituciones fue de $ 23.765.100, el costo total de DPT
recibido por la Secretaria de Salud Publica Municipal fue de $ 27.812.900

29.000.000
28.000.000
27.000.000
26.000.000
25.000.000
24.000.000
23.000.000
22.000.000
21.000.000

COSTOS DE DPT 2010

27.812.900

23.765.100

Total de biolégico Total de biolégico recibido
entregado a instituciones

Calle 4B No 36-00 / Teléfonos: 5542528 Fax: 5542528
Santiago de Cali

1

15




ALCAI:DI'A DE
SANTIAGO DE CALI
SECRETARIA DE SALUD

7. TD ADULTO — 3001956

En el mes de enero de 2010, se inicia con un saldo de 25.390 dosis, el total de entradas
fue de 158.390 dosis, el total de salidas fue de 152.560 dosis, el total de aplicadas fue de
146.856 dosis, el total de perdidas fue de 6.890 dosis, el saldo con corte al 31 de
diciembre 2010 fue de 5.830 dosis de TD ADULTO en cava de la Secretaria de Salud
Pdblica Municipal.

MOVIMIENTO DE TD ADULTO 2010 MOVIMIENTO DETD ADULTO
ENTRADAS 158.390
::gg | B30 152560 4656 SALIDAS INSTI 152.560
140.000 | (- APLICADAS 146.856
120.000 PERDIDAS 6.890
100.000
80.000 Saldo 31 de diciembre 5_830
60.000
40.000 - Valor unitario biologico 1 89
20.000 6.890 5.830 Total de biolégico entregado a
- l instituciones 28.894.864
ENTRADAS S?:L[.)I-.IAS APLICADAS PERDIDAS S;I:li:r:]t; :: i — 29.999.066
CODIGO VACUNA 3001956

El costo total de TD ADULTO entregado a las instituciones fue de $ 28.894.864, el costo total de
TD ADULTO recibido por la Secretaria de Salud Publica Municipal fue de $ 29.999.066.

COSTOSDE TD ADULTO 2010

30.200.000 [ 29.999.066
30.000.000

29.800.000
29.600.000
29.400.000
29.200.000 -
29.000.000 - 28.894.864
28.800.000
28.600.000
28.400.000
28.200.000 -

Total de bioldgico Total de bioldgico recibido
entregado a instituciones

Calle 4B No 36-00 / Teléfonos: 5542528 Fax: 5542528
Santiago de Cali
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8. SRP - 3001959
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En el mes de enero de 2010, se inicia con un saldo de 21.875 dosis, el total de entradas
fue de 87.890 dosis, el total de salidas fue de 74.340 dosis, el total de aplicadas fue de
70.663 dosis, el total de perdidas fue de 1.208 dosis, el saldo con corte al 31 de
diciembre 2010 fue de 13.550 dosis de SRP en cava de la Secretaria de Salud Publica

Municipal.
MOVIMIENTO DE SRP
MOVIMIENTO SRP 2010

ENTRADAS 87.890
87.890 SALIDAS INSTI 74.340
: { 74340 0663 APLICADAS 70.663
l l PERDIDAS 1.208

: Saldo 31 de diciembre 13.550

T I 13.550 Valor unitario biologico 3.371

1,208 —
| ’ ‘_ R H ‘ Total de .blol.oglc.o entregado a 250.603.114
instituciones
ENTRADAS SALIDAS APLICADAS PERDIDAS Saldo 31 de

INSTI diciembre Total de bioldgico recibido 296.280.706
CODIGO VACUNA 3001959

El costo total de SRP entregado a las instituciones fue de $ 250.603.114, el costo total de SRP
recibido por la Secretaria de Salud Publica Municipal fue de $ 296.280.706.

300.000.000
290.000.000
280.000.000
270.000.000
260.000.000

COSTOS SRP 2010

296.280.706

250.000.000

240.000.000 -

230.000.000

220.000.000 -

250.603.114

Total de biologico Total de bioldgico recibido
entregado a instituciones

Calle 4B No 36-00 / Teléfonos: 5542528 Fax: 5542528

Santiago de Cali
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9. ANTI - RABICA - 3002740

2,500

2,000

1.500

1.000

500

En el mes de enero de 2010, se inicia con un saldo de 100 dosis, el total de entradas fue
de 2.175 dosis, el total de salidas fue de 2.072 dosis, el total de aplicadas fue de 1.616
dosis, el total de perdidas fue de 6 dosis, el saldo con corte al 31 de diciembre 2010 fue
de 103 dosis de ANTI - RABICA en cava de la Secretaria de Salud Puablica Municipal.

MOVIMIENTO DE ANTI - RABICA
MOVIMIENTO ANTI - RABICA 2010

2.175 2072 ENTRADAS 2175
SALIDAS INSTI 2.072

1.616 APLICADAS 1.616

PERDIDAS 6

Saldo 31 de diciembre 1 03

Valor unitario biologico 30_850

103 P
6 Total de .bI0|'OgIC.O entregado a 63.921.200
instituciones
ENTRADAS SALIDAS APLICADAS PERDIDAS Saldo 31 de

INSTI diciembre Total de biolégico recibido 67.098.750
CODIGO VACUNA 3002740

El costo total de ANTI - RABICA entregado a las instituciones fue de $ 63.921.200, el costo total
de ANTI - RABICA recibido por la Secretaria de Salud Publica Municipal fue de $ 67.098.750.

68.000.000

67.000.000

COSTOS ANTI - RABICA 2010

67.098.750

66.000.000

65.000.000
64.000.000 -

63.000.000 -

62.000.000 -

63.921.200

Total de bioldgico Total de bioldgico recibido

entregado a instituciones

Calle 4B No 36-00 / Teléfonos: 5542528 Fax: 5542528

Santiago de Cali
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10. FIEBRE AMARILLA — 3001951

En el mes de enero de 2010, se inicia con un saldo de 18.230 dosis, el total de entradas
fue de 83.820 dosis, el total de salidas fue de 83.820 dosis, el total de aplicadas fue de
59.990 dosis, el total de perdidas fue de 17.057 dosis, el saldo con corte al 31 de
diciembre 2010 fue de 0 dosis de FIEBRE AMARILLA en cava de la Secretaria de Salud
Pdblica Municipal.

MOVI MlE NTO FI EBRE AMARI LI.A MOVIMIENTO DE FIEBREAMAMRILLA
90.000 83.820 83.820 2010 ENTRADAS 83.820
80.000 - SALIDAS INSTI 83.820
70.000 APLICADAS 59.990
£0.000 PERDIDAS 17.057
50.000
40.000 Saldo 31 de diciembre -
30.000
20.000 L7057 Valor unitario biologico 1 _657
10.000 - B rp
= - _ _ i _ Total de !mol.ogm.o entregado a 138.901.475
instituciones
ENTRADAS SALIDAS APLICADAS PERDIDAS Saldo 31 de
INSTI diciembre Total de biolégico recibido 138.901.475
CODIGO VACUNA 3001951

El costo total de FIEBRE AMARILLA entregado a las instituciones fue de $ 138.901.475, el costo
total de FIEBRE AMARILLA recibido por la Secretaria de Salud Publica Municipal fue de $
138.901.475.

COSTOS FIEBRE AMARILLA 2010

160.000.000
140.000.000 -
120.000.000
100.000.000
80.000.000
60.000.000
40.000.000 -
20.000.000 -

138.901.475 138.901.475

Total de bioldgico Total de bioldgico recibido
entregado a instituciones

Calle 4B No 36-00 / Teléfonos: 5542528 Fax: 5542528
Santiago de Cali
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11. ROTAVIRUS — 3006981

En el mes de enero de 2010, se inicia con un saldo de 6.350 dosis, el total de entradas
fue de 60.510 dosis, el total de salidas fue de 51.116 dosis, el total de aplicadas fue de
48.112 dosis, el total de perdidas fue de 452 dosis, el saldo con corte al 31 de diciembre
2010 fue de 9.394 dosis de ROTAVIRUS en cava de la Secretaria de Salud Publica
Municipal.

MOVIMIENTO ROTAVIRUS 2010

MOVIMIENTO DE ROTAVIRUS

ENTRADAS 60.510
70000 60510 SALIDAS INSTI 51.116
50000 1 51116 48.112 APLICADAS 48.112
30000 | PERDIDAS 452
40.000 -
30,000 - Saldo 31 de diciembre 9_394
20.000 9.394 Valor unitario biologico 1 5539
10.000 - AVaf
452 Total de biolégico entregado a
T 1 instituciones 794.307.370
ENTRADAS SALIDAS APLICADAS PERDIDAS Saldo 31 de
INSTI T Total de biolégico recibido 940.283.648
CODIGO VACUNA 3006981

El costo total de ROTAVIRUS entregado a las instituciones fue de $ 794.307.370 , el costo total
de ROTAVIRUS recibido por la Secretaria de Salud Publica Municipal fue de $ 940.283.648.

1.000.000.000

COSTOS ROTAVIRUS 2010

940.283.648

950.000.000

900.000.000

850.000.000

794.307.370

800.000.000

750.000.000 -

700.000.000 -

Total de bioldgico
entregado a instituciones

Total de biolégico recibido

Calle 4B No 36-00 / Teléfonos: 5542528 Fax: 5542528
Santiago de Cali
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ALCALDIA DE
SANTIAGO DE CALI

12. HIN1 - 3008222, 3008221

En el mes de enero de 2010, se inicia con un saldo de 0 dosis, el total de entradas fue
de 98.856 dosis, el total de salidas fue de 98.856 dosis, el total de aplicadas fue de
96.020 dosis, el total de perdidas fue de 2.836 dosis, el saldo con corte al 31 de
diciembre 2010 fue de 0 dosis de H1IN1 en cava de la Secretaria de Salud Publica

Municipal.
MOVIMIENTO H1N1 2010
70.000 -
60.000 - SHNFLU*-17
50.000 | MINFLU *10
40.000
8 g
30.000 g g.
= =3
20.000 -
o
10.000 - W
& 8
T T e T
ENTRADAS SALIDAS APLICADAS PERDIDAS Saldo 31 de

INSTI

diciembre

El costo total de HIN1 entregado a las instituciones fue de $ 1.279.373.746, el costo total de
H1N1 recibido por la Secretaria de Salud Publica Municipal fue de $ 1.279.373.746.

COSTOSHIN1 2010

868.515.220

868.515.220

Total de biolagico
entregado a instituciones

410.858.5

Total de biologico
recibido

HINFLU * 17
LHNFLU *10

MOVIMIENTO DE HIN1 INFLU*17 INFLU *10
ENTRADAS 36.856 62.000
SALIDAS INSTI 36.856 62.000
APLICADAS 36.520 59.500
PERDIDAS 336 2.500
Saldo 31 de diciembre = -
Valor unitario biologico 1 1 .1 48 1 4.008
Total de Piolfigic'o entregadoa 410.858.526 868.515.220
instituciones
Total de hioldgico recibido 410.858.526 868.515.220
CODIGOVACUNA 3008222 3008221

Calle 4B No 36-00 / Teléfonos: 5542528 Fax: 5542528
Santiago de Cali
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13. NEUMOCOCO - 3003743

En el mes de enero de 2010, se inicia con un saldo de 1.736 dosis, el total de entradas
fue de 9.486 dosis, el total de salidas fue de 9.182 dosis, el total de aplicadas fue de
6.912 dosis, el total de perdidas fue de O dosis, el saldo con corte al 31 de diciembre
2010 fue de 304 dosis de NEUMOCOCO en cava de la Secretaria de Salud Publica

Municipal.

MOVIMIENTO NEUMOCOC0 2010

MOVIMIENTO DE NEUMOCOCO

10000 2486 9.182

ENTRADAS SALIDAS APLICADAS PERDIDAS Saldo 31 de
INSTI diciembre

ENTRADAS 9.486
SALIDAS INSTI 9.182
APLICADAS 6.912
PERDIDAS
Saldo 31 de diciembre 304
Valor unitario biologico 451 36
Total de !Jiol.égic.o entregado a 414.441.507
instituciones
Total de biolégico recibido 428.162.942
CODIGO VACUNA 3003743

El costo total de NEUMOCOCO entregado a las instituciones fue de $ 414.441.507, el costo
total de NEUMOCOCO recibido por la Secretaria de Salud Pudblica Municipal fue de $

428.162.942.

COSTOS NEUMOCOCO 2010

428.162.942

430.000.000

425.000.000 -

420.000.000

414.441.507
415.000.000 -

410.000.000

405.000.000 -
Total de biolégico
entregado a instituciones

Total de biolégico recibido

Calle 4B No 36-00 / Teléfonos: 5542528 Fax: 5542528
Santiago de Cali
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14. PENTA LIQUIDA — 3005524

En el mes de enero de 2010, se inicia con un saldo de 0 dosis, el total de entradas fue
de 53.700 dosis, el total de salidas fue de 47.550 dosis, el total de aplicadas fue de
86.014 dosis, el total de perdidas fue de 25 dosis, el saldo con corte al 31 de diciembre
2010 fue de 6.150 dosis de PENTA LIQUIDA en cava de la Secretaria de Salud Publica
Municipal.

MOVIMIENTO PENTA LIQUIDA 2010

MOVIMIENTO DE PENTA LIQUIDA

86.014 ENTRADAS 53.700
SALIDAS INSTI 47.550
APLICADAS 86.014
53.700 7550 PERDIDAS 25
Saldo 31 de diciembre 6_1 50
N BRED Valor unitario biologico 6_368
. - =1 ‘ Total de !:xlolf)glt:.o entregado a 302.783.660
instituciones
ENTRADAS SALIDAS APLICADAS PERDIDAS Saldo 31 de
INSTI diciembre Total de biolégico recibido 341.944.953
CODIGO VACUNA 3005524

El costo total de PENTA LIQUIDA entregado a las instituciones fue $ 302.783.660, el costo total
de PENTA LIQUIDA recibido por la Secretaria de Salud Publica Municipal fue de $ 341.944.953.

COSTOS PENTA LIQUIDA 2010

341.944.953

350.000.000
340.000.000 -
330.000.000 -
320.000.000

310.000.000
300.000.000
290.000.000 -

302.783.660

280.000.000

Total de bioldgico Total de bioldgico recibido
entregado a instituciones

Calle 4B No 36-00 / Teléfonos: 5542528 Fax: 5542528
Santiago de Cali
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15. RUBEOLA SARAMPION — 3008491

En el mes de enero de 2010, se inicia con un saldo de 0 dosis, el total de entradas fue
de 337.570 dosis, el total de salidas fue de 296.100 dosis, el total de aplicadas fue de
318.542 dosis, el total de perdidas fue de 3.349 dosis, el saldo con corte al 31 de
diciembre 2010 fue de 41.470 dosis de SR en cava de la Secretaria de Salud Publica

Municipal.

MOVIMIENTO RUBEOLA SARAMPION2010

337.570

318.542

!

ENTRADAS  SALIDAS INSTI  APLICADAS

296.100

41.470

3349
‘ .
PERDIDAS  Saldo 31 de
diciembre

MOVIMIENTO DE SARAMPION RUBEOLA

ENTRADAS 337.570
SALIDAS INSTI 296.100
APLICADAS 318.542
PERDIDAS 3.349

Saldo 31 de diciembre 41 _470

Valor unitario biologico 1.101
Total de :::tl:i::: :::regadoa 325.926.153
Total de biolégico recibido 371.573.426
CODIGO VACUNA 3008491

El costo total de SR entregado a las instituciones fue de $ 325.926.153, el costo total de SR
recibido por la Secretaria de Salud Publica Municipal fue de $ 371.573.426.

COSTOS RUBEOLA SARAMPION 2010

380.000.000
370.000.000

371.573.426

360.000.000
350.000.000 -
340.000.000
330.000.000

320.000.000 -
310.000.000 -
300.000.000 -

325.926.153

Total de bioldgico
entregado a instituciones

Total de bioldgico recibido

Calle 4B No 36-00 / Teléfonos: 5542528 Fax: 5542528
Santiago de Cali
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16. SUERO — 3006522

En el mes de enero de 2010, se inicia con un saldo de 31 dosis, el total de entradas fue
de 496 dosis, el total de salidas fue de 494 dosis, el total de aplicadas fue de 108
dosis, el total de perdidas fue de 0 dosis, el saldo con corte al 31 de diciembre 2010 fue
de 2 dosis de SUERO en cava de la Secretaria de Salud Publica Municipal.

MOVIMIENTO DE SUERO

MOVIMIENTO SUERO 2010 ENTRADAS 496

SALIDAS INSTI 494

4% e APLICADAS 108
PERDIDAS -

Saldo 31 de diciembre

2

108

I

ENTRADAS SALIDAS INSTI APLICADAS ~ PERDIDAS  Saldo 31 de

diciembre

Valor unitario biologico 200.000
Total de F)iol.égic'o entregado a 98.800.000
instituciones
Total de biolégico recibido 99.200.000
3006522

CODIGOVACUNA

El costo total de SUERO entregado a las instituciones fue de $ 98.800.000, el costo total de
SUERQO recibido por la Secretaria de Salud Publica Municipal fue de $ 99.200.000.

99.300.000
99.200.000
99.100.000
99.000.000
98.900.000
98.800.000

98.700.000 -
98.600.000 -

COSTOSSUERO 2010

98.800.000

99.200.000

Total de bioldgico Total de biolégico recibido

entregado a instituciones

Calle 4B No 36-00 / Teléfonos: 5542528 Fax: 5542528

Santiago de Cali
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17. INFLUENZA - 3004078, 3008951

En el mes de enero de 2010, se inicia con un saldo de 0 dosis, el total de entradas fue
de 75.890 dosis, el total de salidas fue de 73.010 dosis, el total de aplicadas fue de
17586 dosis, el total de perdidas fue de 145 dosis, el saldo con corte al 31 de diciembre
2010 fue de 2.880 dosis de INFLUENZA en cava de la Secretaria de Salud Publica

Municipal.

MOVIMIENTO INFLUENZA NINO & ADULTO 2010

60.000

50.000

40.000

30.000 -

20.000

10.000

ENTRADAS SALIDAS INSTI

APLICADAS

M INFLUENZA NINO

PERDIDAS

i INFLUENZA ADULTO

Saldo 31 de
diciembre

El costo total de INFLUENZA entregado a las instituciones fue de $ 551.217.139, el costo total de
INFLUENZA recibido por la Secretaria de Salud Publica Municipal fue de $ 573.082.099.

400.000.000

350.000.000 -

COSTOS INFLUENZA NINO & ADULTO 2010

371.853.840
355.988.880

300.000.000 -
250.000.000 -
200.000.000 -
150.000.000 -
100.000.000 -
50.000.000 -

i INFLUENZA ADULTO

195.228.259 195.228.259

Total de biologico entregado Total de hiologico recibido
ainstituciones

WINFLUENZA NIfio

1

MOVIMIENTO DE INFLUENZA

ADULTOY NIO INFLUENZA NINO INFLUENZA ADULTO
ENTRADAS 49.770 26.120
SALIDAS INSTI 46.890 26.120
APLICADAS 6.436 11.100
PERDIDAS 62 83

Saldo 31 de diciembre 2.880 =
Valor unitario biologico 7.592 7.474
Total de 'hiol.égic'o entregadoa 355.988.880 195.228.259
instituciones
Total de bioldgico recibido 377.853.840 195.228.259
CODIGOVACUNA 3004078 3008951

Calle 4B No 36-00 / Teléfonos: 5542528 Fax: 5542528

Santiago de Cali
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Movimiento de Jeringas

Descripcion Jeringas Jeringa N2 22 Jeringa N2 23 Jeringa N2 25 Jeringa N2 26 Total Jeringas
FEBRERO 3.600 18.000 - 3.600 25.200
MARZO 10.800 18.000 14.400 43.200
ABRIL 14.400 14.400 14.400 3.600 46.800
MAYO - 21.600 10.800 5.000 37.400
JUNIO - 28.800 - - 28.800
JULIO 3.600 39.600 - 5.000 48.200
AGOSTO 10.800 17.000 36.000 5.000 68.800
SEPTIEMBRE 2.000 4.000 5.600 - 11.600
OCTUBRE 14.000 13.300 8.800 - 36.100
NOVIEMBRE 19.000 21.400 16.400 9.000 65.800
DICIEMBRE - 4.000 - - 4.000
COSTO UNITARIO S 100 | $ 100 $ 100 100 | $ 400
Total Jeringas
Entregadas por 78.200 200.100 106.400 31.200 415.900
Secretaria Dpto

Total Costo Jeringas
Entregadas por S 7.820.000 | $ 20.010.000 | $ 10.640.000 3.120.000 | $ 41.590.000
Secretaria Dpto

Total Jeringas
Entregadas 78.200 200.100 106.400 31.200 415.900
Instituciones

Total Costo Jeringas
Entregadas S 7.820.000 | $ 20.010.000 | $ 10.640.000 3.120.000 | $ 41.590.000
Instituciones

=
:
O0O'RT

s

Comportamiento de Jeringa 2010
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En el mes de enero de 2010, se inicia con un saldo de 153.730 dosis, el total de entradas fue de
1.425.417 dosis, el total de salidas fue de 1.311.049 dosis, el total de aplicadas fue de
1.290.360 dosis, el total de perdidas fue de 74.554 dosis, el saldo con corte al 31 de diciembre
2010 fue de 114.368 dosis de BIOLOGICO en cava de la Secretaria de Salud Publica Municipal.
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TOTAL BIOLOGICOS PAI
MOVIMENTOTOTAL BIOLOGICOS 2010 e T
i':g'g USAT a0 129030 SALIDAS INSTI 1.311.049
R . APLICADAS 1.290.360
1000000 PERDIDAS 74.554
800.000
60000 Saldo 31 de diciembre 1 1 4.368
400.000
20000 L -
T Total de ::;I:ﬁlcclt; :::regado a 4.877.116.787
ENTRADAS  SALIDASINSTI  APLICADAS  PERDIDAS  Saldo 31 de
feane Total de bioldgico recibido 5.207.404.852

El costo total de BIOLOGICO entregado a las instituciones fue de $ 4.877.116.787, el costo total
de BIOLOGICO recibido por la Secretaria de Salud Pablica Municipal fue de $ 5.207.404.852.

COSTOS TOTAL BIOLOGICOS 2010

5.300.000.000
5.207.404.852
5.200.000.000
5.100.000.000

5.000.000.000

4.900.000.000 4.877.116.787

4.800.000.000

4,700.000.000
Total de bioldgico Total de bioldgico recibido
entregado a instituciones

Desde el dia 1 de enero de 2010, se contabiliza el ingreso y egreso de la vacuna, a
través de la ejecucién de inventarios por periodos de 30 dias, soportados en controles
del inventario teniendo como fechas de corte la fecha de entrega de bioldgicos a las
instituciones,
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Se administrada y se conservada el biolégico, debidamente en la cava de la Secretaria
de Salud Publica Municipal de Cali.

Se observa que aparece mas Polio Inyectable y Pentavalente aplicada, que las dosis
entradas a la Cava PAI, pero esto se debe a que varias EPS compraron de forma
particular estos bioldgicos que fueron reportados, generando que dichos biologicos
presenten este comportamiento.

En las casillas donde se observa que la mayor cantidad de vacuna aplicada que
ingresada, es porque se incluyeron los biolégicos colocados por particulares.

Se inicia la nueva contabilizacion de la vacuna para el afio 2011,
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4. INFORME DE CADENA DE FRIO ANO 2010

En el afio 2010 se visitaron las 175 Instituciones registradas en el PAI, se encontré que han
cerrado 13 centros de vacunacion, se aplicaron los formatos establecidos por el PAI como son
INVENTARIO DE CADENA DE FRIO, FICHA TECNICA, LISTA DE CHEQUEO y HOJA DE
VIDA, actualizandose las diferentes variables de equipos, locativas y de personal de acuerdo a
los lineamientos del Ministerio de la Proteccién Social y tomando acciones correctivas sobre los
datos recolectados de los equipos.

Se identificaron situaciones, estados de neveras y equipos, se dieron las recomendaciones
pertinentes en cada caso, actualizandose las diferentes variables de equipos, locativas y de
personal de acuerdo a los lineamientos del Ministerio de la Proteccién Social y tomando acciones
correctivas sobre los datos recolectados de los equipos en mal estado o cambios de neveras.

Es de gran importancia la visita continua las Instituciones, ya que la informacién cambia
continuamente y también se generan nuevos inconvenientes.

4.1 ACTUALIZACION INVENTARIO

En el Primer Semestre del afio se realiz6 la Actualizacién del Inventario de la Cadena de Frio de
las 175 Instituciones visitadas encontrandose algunas variaciones en datos como la cantidad de
termos, cajas, termémetros y en algunas ocasiones neveras; esto es debido a que se han
cambiado algunas neveras, o entre los sitios de vacunacion se prestan los implementos de
trabajo como termos y cajas, y/o en algunas ocasiones estos se dafian o0 se remplazan por unos
nuevos.

Se anexa matriz de actualizacién inventario.

En el Segundo Semestre del afio 2010, se visitan huevamente las 175 Instituciones y se aplican
los registros de FICHA TECNICA, HOJA DE VIDA y LISTA DE CHEQUEO.

4.2. FICHA TECNICA:

Se aplicé el Formato de FICHA TECNICA en cada una de las 175 instituciones visitadas, se
actualizé y verificod las caracteristicas locativas, de cada equipo, neveras, cajas, termometros,
termos, se encontré que el 95% de las Instituciones dan cumplimiento a los lineamientos del
Ministerio de la Proteccidon Social, se dan las recomendaciones pertinentes a cada caso. Se
anexa Base de datos.

4.3 INSTITUCIONES QUE HAN CERRADO: 13
4.4 LISTA DE CHEQUEO

Se aplic6 el Formato de LISTA DE CHEQUEO en cada una de las 175 Instituciones visitadas, se
actualizo y verifico las condiciones locativa y de logistica en los puntos de vacunacién, segun los
lineamientos del Ministerio de la Proteccion Social, de las cuales el 75% de las Instituciones dan
cumplimiento a los lineamientos del Ministerio de la Proteccion Social, se dan las
recomendaciones pertinentes a cada caso. Se anexa base de datos.
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4.5. HOJA DE VIDA

Se aplicé el Formato de HOJA DE VIDA en cada una de las 162 Instituciones que tienen
neveras, se actualizé y verificod las condiciones y estado de las Neveras, encontrandose que el
88.2% de las Instituciones dan cumplimiento a los lineamientos del Ministerio de la Proteccion
Social en cuanto a Mantenimiento de equipos, se dan las recomendaciones pertinentes a cada
caso. Se anexa Base de datos

HOJA DE VIDA Observaciones encontradas en las visit  as realizadas:

Tabla 1. NO TIENE CONTRATO DE MANTENIMIENTO

RAZON SOCIAL

PUESTO DE SALUD PETECUY lil

Tabla 2. PENDIENTE REVISION TECNICA EN 2010: 16

CENTRO DE SALUD MANUELA BELTRAN PUESTO DE SALUD FELIDIA

CENTRO DE SALUD POPULAR PUESTO DE SALUD GOLONDRINAS

CENTRO DE SALUD SANTIAGO RENGIFO PUESTO DE SALUD LA ISLA

CENTRO MEDICO VILLA COLOMBIA PUESTO DE SALUD LOS NARANJOS

PUESTO DE SALUD ALFONSO LOPEZ I PUESTO DE SALUD SALADITO
PUESTO DE SALUD SIETE DE

PUESTO DE SALUD CASCAJAL AGOSTO

PUESTO DE SALUD CHARCO AZUL VACUN CENTER

PUESTO DE SALUD CIUDAD CORDOBA VACUNACION EMPRESARIAL

4.6 REGISTRO DE TEMPERATURA

Las 162 Instituciones visitadas en el periodo que tienen neveras, el 100% registraron control de
Temperatura en el primer Semestre del afio 2010, dando cumplimiento a los lineamientos del
Ministerio de la Proteccién Social.

Se anexa base de datos inventario de cadena de fri o
Base de datos mantenimiento tecnico de neveras
Base de datos de hoja de vida de neveras
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5. INFORME DE RECIEN NACIDOS EN LA CIUDAD DE CALI

SECRETARIA DE SALUD PUBLICA
ANO 2010

INTRODUCCION

Los cambios en el comportamiento de las enfermedades inmunoprevenibles y las nuevas
politicas de salud, especialmente aquellas dirigidas a la proteccién de la infancia y la
adolescencia, exigen transformaciones permanentes en los procesos de gestion y vigilancia
epidemiolégica del Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAl).

El PAI centra sus acciones en seis planes principales. Estos obedecen a la politica establecida
por la Cumbre Mundial de la Infancia, que busca mejorar la salud y el bienestar de la poblacion
infantil.

Desde 1996 el Programa PAI y la Oficina de Epidemiologia han venido impulsando acciones de
intervencion y vigilancia de las meningitis bacterianas, al igual que acciones para proteger
poblaciones especiales. Entre otras: Comunidades indigenas, desplazados por la violencia y
habitantes de la calle.

Las recomendaciones para la inmunizaciéon en nifios y adultos, se fundamentan en hechos
cientificos conocidos acerca de los inmunobiolégicos, en los principios sobre inmunizacién activa
y pasiva y en las consideraciones epidemiolégicas y de salud publica.

El uso de las vacunas implica la proteccion parcial o completa contra un agente infeccioso, pero
también asumir riesgos que van desde reacciones leves hasta severas. La decision de vacunar
se debe sustentar en el analisis de la relacion "riesgo-costo-beneficio". Esto implica que al
cambiar las circunstancias epidemiolégicas; las estrategias y los esquemas de vacunacion deben
ser revisados, adecuados y adaptados a las nuevas situaciones.
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JUSTIFICACION

Atendiendo a los propésitos anteriormente sefialados, el PAI se ha fijado las siguientes metas:

» Concertar con todos los alcaldes del pais, las acciones del PAl que se puedan
desarrollar dentro del PAB (Plan de Atencién Basica). Esto, con el fin de garantizar la
cobertura universal de vacunacion.

* Mantener, en la poblacion objeto del programa, coberturas de vacunacién por bioldgico y
municipio iguales o superiores al 95%. Se deben tener en cuenta para BCG, situaciones
diferenciales de acuerdo con la cobertura municipal del parto institucional.

» Disminuir a menos del 15% la tasa de menores de un afio de edad, que entre la 1lay 3a
dosis de una vacuna, abandonan la aplicacion.

* Mejorar en un 100% la respuesta inmunolégica de los menores de cinco afios a la
vacunacién con DPT. Aplicar refuerzos obligatorios a los 18 meses de edad (o al afio de
la tercera dosis), y a los cinco afios.

* Mejorar en un 100% la respuesta inmunoldgica de los menores de 10 afios a la
vacunacién con Triple Viral (Rubéola, Sarampién, Parotiditis), aplicandoles un refuerzo
obligatorio.

e Vacunar con Triple Viral el 100% de los jévenes entre 14 y 15 afios de edad. Esto,
mediante la Segunda Jornada Nacional de Vacunacion Contra Rubéola Congénita,
cumpliendo asi con el propésito de impactar radicalmente esta patologia.

* Vacunar el 100% de los menores de un afio con DPT, BCG y MMR.

¢ Vacunar con Toxoide Tetanico el 100% de las mujeres en edad reproductiva, en todas
las &reas endémicas de Tétanos Neonatal.

5.1 INFORME FINAL DE RECIEN NACIDOS EN LA CIUDAD D E CALI 2010

El PAI tiene el deber de cumplir con los siguientes objetivos para asi garantizar una vacunacion
segura y adecuada en la ciudad de Cali:

e Coordinar con cada una de las Empresas Promotoras de Salud (EPS), las actividades
propias del PAI dentro del POS. Estas son de obligatorio cumplimiento.
e Cubrir toda la poblacién objeto del PAI, con el esquema Unico de vacunacién para el
pais.
* Divulgar por medios masivos de comunicacion, los objetivos y actividades mas
importantes del programa.
» Garantizar permanentemente la Red de Frio.
e Evaluar el indicador nacional de "nifios de 12 a 23 meses con esquema completo de
vacunacion".
e Evaluar mensualmente las coberturas de vacunacién por biolégico, segln la poblacién
asignada o beneficiaria.
El siguiente informe tiene como objetivo presentar los resultados del trabajo que se genero
durante todo el afio 2010, referente a la cobertura de vacunacion en recién nacidos en la ciudad
de Cali:
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5.2. VISITA VERIFICACION CUMPLIMIENTO DE RECIEN NAC IDOS

En la ciudad de Cali existen 17 Centros de Atencién de Partos, los cuales fueron visitados
mensualmente en un 100% con el fin de verificar el cumplimiento de las normas de Recién
Nacidos.

En las visitas de verificacion del cumplimiento de normas PAI del Recién Nacido se evaltan las
siguientes variables por entidad, estos requerimientos de calidad incluyen:

1.

wn

RBOoxo~NO O A

- O

Informacion de la instituciéon tales como nombre, direccién, correo electronico, teléfono,
gerente.

Personal capacitado para la vacunacion.

Caracteristicas del servicio que presta la institucion.

Dotacion de equipos que utilizan en la cadena de frio.

Insumos de vacunacion.

Existencia y diligenciamiento oportuno de los registros de vacunacion.
Transporte de Biolégicos

Almacenamiento de jeringas

Conservacion del Biolégico.

. Mantenimientos de equipos de la cadena de frio
. 'Y por ultimo, informacién partos, ceséreas, vacunacion, razones de no vacunacion y

TSH.

Los resultados que arrojo la verificacion son

De las instituciones que atienden partos en la ciudad de Cali, cumplen con la cadena de
frio el 100% de los Centros de atencion.

El 100% del personal de los sitios de recién nacidos han asistido a las capacitaciones del
PAI.

El 100% de las instituciones vacunan al recién nacidos (exceptuando las dos
instituciones que atienden partos esporadicamente) las cuales, los remiten a otros
centros de vacunacion.
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Grafico 1. Instituciones vacunadoras vs Instituciones de Atencion de Partos. Municipio de Cali

2010.

Vacunan 100.0

Atienden Partos 100.0
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El 100% de las instituciones que atienden partos en el municipio, vacunan a los Recién

Nacidos.

Estas instituciones deben ser monitoreado de manera permanente para asegurar que

factores econdémicos o de personal impidan el cumplimiento de esta norma.

Grafico 2. Instituciones de Atencién de Partos vs Instituciones que atienden partos los fines de
semana. Municipio de Cali 2010.
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El 100% de las instituciones que atienden partos vacunan los fines de semana.
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Grafica 3. Cumplimientos de Requisitos del PAI Recién Nacidos. Municipio de Cali 2010.
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El 100% de las instituciones del Municipio de Cali que atienden partos y/o cesareas cumple con
los requerimientos de cadena de frio, capacitacion de las auxiliares en norma técnica del PAI, y
el 85% cumplen con la entrega oportuna de la informacion.

Tabla 1. Instituciones de Atencién de Partos (nombr

e, direccién y teléfono). Municipio de

Cali 2010.

CLINICA SANTILLANA Cra 46 c # 9c 85 5182424 EXT1018,1019
CLINICA EL REY DAVID CRA 34 N 7 00 5185007

CENTRO MEDICO IMBANACO NR 5584005

HOSPITAL PRIMITIVO IGLESIAS Cra16aN 33d 20 4412901-02

HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL

VALLE CALLE 5 3 36 08 6206000

CLINICA DE LOS REMEDIOS

Av 2n # 24 -157

608100-6676867

CLINICA VERSALLES

Av 5 norte 23 45

6801000/6676867 EXT 400

CLINICA VALLE DEL LILI

Cra 98 # 18 49

3317474-3319090 EXT4221-4224

CLINICA  MATERNO  INFANTIL
FARALLONES

CALLE 9C N50 25

5548296-47

HOSPITAL CARLOS CARBONA

calle 39 acra 43 esq

32080847
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CLINICA RAFAEL URIBE AV ESTACION CON

BASQUECOVO 6676149 ext 141,202
HOSPITAL CARLOS HOLMES CALLE 72 UCR 28E 00 3194015 ext 121-155-122 Jhon Jairo
CLINICA SANTIAGO DE CALI av 4n # 21n 54 3921414 ext 126

HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS

CALLE 4 # 17-67

4892221 ext 213-212

HOSPITAL CANAVERALEJA cra 13 calle 2da oeste

8937711 ext 117/122

CLINICA SEBASTIAN DE

BELALCAZAR

ave 4ta oeste calle 7#7n 81

6507001-6700000

CLINICA LA POLICIA

AVE 10 n 16N GRANADA

6618778

Se anexa la base de datos de cumplimiento de requisitos de la calidad.

B. Nacimientos y Vacunados.

En las visitas realizadas se recogi6 y verifico la informacion de formato de “Nacimientos

y Vacunados”

» Delas 17 Instituciones en Cali, pasan en un 85% la informacion. De los registros
analizados en esta base de datos se encontraron registrados durante este afio 30880
nacidos vivos, de los cuales 14329 son ceséareas y el 16551 son partos, para un
porcentaje de 46.4 y 53.6 respectivamente.

Grafico 4. % de partos y cesareas. Municipio de Cali 2010

Calle 4B No 36-00 / Teléfonos: 5542528 Fax: 5542528

Santiago de Cali

40




ALCALDIA DE
SANTIAGO DE CALI

SECRETARIA DE SALUD

Cantidad de nacimientos 30.880

¢ El porcentaje de Hb fue del 99.4 % y Bcg 97.6% de los 30880 nifios reportados en la
base de datos. La vacuna de polio oral desde el afio 2007 no se coloca en el recién
nacidos.

Grafico 5. % de recién Nacido Vacunado con BCG Y Hb. Municipio de Cali 2010.
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No
Vacunados
HB,1%

Cantidad de nacimientos 30.880

No
Vacunados
BCG 2%

Cantidad de nacimientos 30.880

« De los 30880 nacidos vivos en Cali en el afio 2010 el 12.4 % corresponde a bajo peso.
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Grafico 6. % de bajo peso en nifios recién nacidos. Municipio de Cali 2010.

Bajo Peso al
Nacer 12%

Cantidad de nacimientos 30.880

e El 12.4 % de nifios no vacunados son por causa de bajo peso <=2,500 gm, pero
igualmente se pudo constatar que estos nifios al alcanzar su peso fueron vacunados en
un 100%.

e Se pudo comprobar que en el 100% de las entidad que atienden partos, se toma la
muestra del TSH en el recién nacidos, y que son llevadas a laboratorios especializados
entre ellos Bioimagen, Genomics, colsanitas, laboratorio de endocrinologia del HUV,
Centro médico Imbanaco, etc.

Grafico 7. % de nifios recién nacidos con muestra de TSH en el momento de parto. Municipio
de Cali 2010.
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* Todos los sitios de Recién Nacidos coinciden en que verifican los resultados, y los
positivos son identificados y localizados de manera inmediata para que inicien
tratamiento de inmediato y los negativos quedan registrados en la historia clinica.
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Tabla 2. Actualizacién de datos en Centros Atencion

de Recién Nacidos.

CLINICA SANTILLANA 1| ENERO 166 91 75 0 166 166 0 14 0 166
CLINICA SANTILLANA 1 | FEBRERO 180 110 70 0 180 180 0 16 0 180
CLINICA SANTILLANA 1| MARZO 210 100 110 0 210 210 0 18 0 210
CLINICA SANTILLANA 1| ABRIL 250 220 30 0 250 250 0 17 0 250
CLINICA SANTILLANA 1| MAYO 242 85 157 0 242 242 0 12 0 242
CLINICA SANTILLANA 1| JUNIO 250 128 122 0 250 250 0 10 0 250
CLINICA SANTILLANA 1 |JULIO 220 120 100 0 220 220 0 O 0 220
CLINICA SANTILLANA 1| AGOSTO 190 100 90 0 190 190 0 12 0 190
CLINICA SANTILLANA 1| SEPTIEMBRE 233 92 141 0 233 233 0 15 0 233
CLINICA SANTILLANA 1| OCTUBRE 210 100 110 0 210 210 0 12 0 210
CLINICA SANTILLANA 1 | NOVIEMBRE 220 100 120 0 220 220 0 11 0 220
CLINICA EL REY DAVID 2 | ENERO 66 21 45 0 66 66 0 13 0 66
CLINICA EL REY DAVID 2 | FEBRERO 48 18 30 0 48 48 0 15 0 48
CLINICA EL REY DAVID 2 | MARZO 40 25 15 0 40 40 0 12 0 40
CLINICA EL REY DAVID 2 | ABRIL 50 20 30 0 50 50 0 15 0 50
CLINICA EL REY DAVID 2 | MAYO 34 10 24 0 34 34 0 13 0 34
CLINICA EL REY DAVID 2 | JUNIO 43 22 21 0 43 43 0 12 0 43
CLINICA EL REY DAVID 2 | JULIO 82 26 56 0 82 82 0 11 0 82
CLINICA EL REY DAVID 2 | AGOSTO 66 45 21 0 66 66 0 12 0 66
CLINICA EL REY DAVID 2 | SEPTIEMBRE 70 30 40 0 70 70 0 13 0 70
CLINICA EL REY DAVID 2 | OCTUBRE 92 40 52 0 92 92 0 11 0 92
CLINICA EL REY DAVID 2 | NOVIEMBRE 66 21 45 0 66 66 0 15 0 66
CENTRO MEDICO IMBANACO 3 | ENERO 82 26 56 0 82 82 0 15 0 82
CENTRO MEDICO IMBANACO 3 | FEBRERO 94 30 64 0 94 94 0 18 0 94
CENTRO MEDICO IMBANACO 3 | MARZO 85 45 40 0 85 85 0 13 0 85
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CENTRO MEDICO IMBANACO 3 | ABRIL 92 40 52 0 92 92 0 11 0 92
CENTRO MEDICO IMBANACO 3 | MAYO 96 30 66 0 96 96 0 10 0 96
CENTRO MEDICO IMBANACO 3 | JUNIO 66 21 45 0 66 66 0 12 0 66
CENTRO MEDICO IMBANACO 3| JULIO 48 18 30 0 48 48 0 9 0 48
CENTRO MEDICO IMBANACO 3 | AGOSTO 82 56 26 0 82 82 0 19 0 82
CENTRO MEDICO IMBANACO 3 | SEPTIEMBRE 86 56 30 0 86 86 0 15 0 86
CENTRO MEDICO IMBANACO 3 | OCTUBRE 70 30 40 0 70 70 0 11 0 70
CENTRO MEDICO IMBANACO 3 | NOVIEMBRE 82 56 26 0 82 82 0 14 0 82
HOSPITAL PRIMITIVO IGLESIAS 6 | ENERO 220 150 70 0 220 220 0 13 0 220
HOSPITAL PRIMITIVO IGLESIAS 6 | FEBRERO 280 120 160 0 280 280 0 19 0 280
HOSPITAL PRIMITIVO IGLESIAS 6 | MARZO 190 100 90 0 190 190 0 22 0 190
HOSPITAL PRIMITIVO IGLESIAS 6 | ABRIL 68 56 12 0 68 68 0 14 0 68
HOSPITAL PRIMITIVO IGLESIAS 6 | MAYO 70 60 10 0 70 70 0 15 0 70
HOSPITAL PRIMITIVO IGLESIAS 6 | JUNIO 50 20 30 0 50 50 0 12 0 50
HOSPITAL PRIMITIVO IGLESIAS 6 | JULIO 93 53 40 0 93 93 0 15 0 93
HOSPITAL PRIMITIVO IGLESIAS 6 | AGOSTO 180 110 70 0 180 180 0 12 0 180
HOSPITAL PRIMITIVO IGLESIAS 6 | SEPTIEMBRE 170 110 60 0 170 170 0 15 0 170
HOSPITAL PRIMITIVO IGLESIAS 6 | OCTUBRE 120 100 20 0 120 120 0 12 0 120
HOSPITAL PRIMITIVO IGLESIAS 6 | NOVIEMBRE 190 100 90 0 190 190 0 16 0 190
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL

VALLE 7 | ENERO 533 321 212 0 453 533 0 140 0 533
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL

VALLE 7 | FEBRERO 503 316 187 0 441 503 0 121 503
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL

VALLE 7 | MARZO 535 329 206 0 470 535 0 116 0 535
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL

VALLE 7 | ABRIL 518 300 218 0 467 518 0 131 0 518
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL

VALLE 7 | MAYO 492 280 212 0 440 492 0 124 0 492
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL

VALLE 7 | JUNIO 494 273 221 0 444 444 0 115 0 494
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL

VALLE 7 | JULIO 537 222 315 0 470 470 0 129 0 537
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL

VALLE 7 | AGOSTO 548 251 297 0 467 467 0 143 0 548
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL

VALLE 7 | SEPTIEMBRE 530 230 300 0 471 530 0 146 0 530
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL

VALLE 7 | OCTUBRE 546 310 236 0 423 546 0 137 0 546
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HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL

VALLE 7 | NOVIEMBRE

CLINICA DE LOS REMEDIOS 9 | ENERO 42 11 31 0 42 42 0 12 0 42
CLINICA DE LOS REMEDIOS 9 | FEBRERO 210 100 110 0 210 210 0 19 0 210
CLINICA DE LOS REMEDIOS 9 | MARZO 220 120 100 0 220 220 0 15 0 220
CLINICA DE LOS REMEDIOS 9 | ABRIL 280 150 130 0 280 280 0 14 0 280
CLINICA DE LOS REMEDIOS 9 | MAYO 320 170 150 0 320 320 0 12 0 320
CLINICA DE LOS REMEDIOS 9 | JUNIO 233 92 141 0 233 233 0 15 0 233
CLINICA DE LOS REMEDIOS 9 | JULIO 180 110 70 0 180 180 0 13 0 180
CLINICA DE LOS REMEDIOS 9 | AGOSTO 250 128 122 0 250 250 0 19 0 250
CLINICA DE LOS REMEDIOS 9 | SEPTIEMBRE 220 120 100 0 220 220 0 15 0 220
CLINICA DE LOS REMEDIOS 9 | OCTUBRE 220 110 110 0 220 220 0 12 0 220
CLINICA DE LOS REMEDIOS 9 | NOVIEMBRE 250 122 128 0 250 250 0 15 0 250
CLINICA VERSALLES 10 | ENERO 48 22 26 0 48 48 0 9 0 48
CLINICA VERSALLES 10 | FEBRERO 62 22 40 0 62 62 0 12 0 62
CLINICA VERSALLES 10 | MARZO 220 215 5) 0 220 220 0 16 0 220
CLINICA VERSALLES 10 | ABRIL 250 128 122 0 250 250 0 12 0 250
CLINICA VERSALLES 10 | MAYO 280 142 138 0 280 280 0 11 0 280
CLINICA VERSALLES 10 | JUNIO 242 85 157 0 242 242 0 15 0 242
CLINICA VERSALLES 10 | JULIO 233 92 141 0 233 233 0 16 0 233
CLINICA VERSALLES 10 | AGOSTO 210 100 110 0 210 210 0 14 0 210
CLINICA VERSALLES 10 | SEPTIEMBRE 240 111 129 0 240 240 0 13 0 240
CLINICA VERSALLES 10 | OCTUBRE 280 142 138 0 280 280 0 17 0 280
CLINICA VERSALLES 10 | NOVIEMBRE 140 60 80 0 140 140 0 11 0 140
CLINICA VALLE DEL LILI 11 | ENERO 68 32 36 0 68 68 0 9 0 68
CLINICA VALLE DEL LILI 11 | FEBRERO 87 40 47 0 87 87 0 12 0 87
CLINICA VALLE DEL LILI 11 | MARZO 90 30 60 0 90 90 0 11 0 90
CLINICA VALLE DEL LILI 11 | ABRIL 78 28 50 0 78 78 0 15 0 78
CLINICA VALLE DEL LILI 11 | MAYO 81 36 45 0 81 81 0 12 0 81
CLINICA VALLE DEL LILI 11 | JUNIO 86 56 30 0 86 86 0 8 0 86
CLINICA VALLE DEL LILI 11 | JULIO 52 25 27 0 52 52 0 7 0 52
CLINICA VALLE DEL LILI 11 | AGOSTO 82 42 40 0 82 82 0 9 0 82
CLINICA VALLE DEL LILI 11 | SEPTIEMBRE 66 21 45 0 66 66 0 11 0 66
CLINICA VALLE DEL LILI 11 | OCTUBRE 87 40 47 0 87 87 0 15 0 87
CLINICA VALLE DEL LILI 11 | NOVIEMBRE 48 22 26 0 48 48 0 19 0 48
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CLINICA MATERNO INFANTIL
FARALLONES (INFORME
PROMOSALUD-TRADISALUD) 12 | ENERO 140 60 80 0 140 140 0 12 0 140

CLINICA MATERNO INFANTIL
FARALLONES (INFORME
PROMOSALUD-TRADISALUD) 12 | FEBRERO 190 90 100 0 190 190 0 15 0 190

CLINICA MATERNO INFANTIL
FARALLONES (INFORME
PROMOSALUD-TRADISALUD) 12 | MARZO 233 92 141 0 233 233 0 19 0 233

CLINICA MATERNO INFANTIL
FARALLONES (INFORME
PROMOSALUD-TRADISALUD) 12 | ABRIL 249 125 124 0 249 249 0 17 0 249

CLINICA MATERNO INFANTIL
FARALLONES (INFORME
PROMOSALUD-TRADISALUD) 12 | MAYO 252 125 127 0 252 252 0 15 0 252

CLINICA MATERNO INFANTIL
FARALLONES (INFORME
PROMOSALUD-TRADISALUD) 12 | JUNIO 220 120 100 0 220 220 0 16 0 220

CLINICA MATERNO INFANTIL
FARALLONES (INFORME
PROMOSALUD-TRADISALUD) 12 | JULIO 250 128 122 0 250 250 0 14 0 250

CLINICA MATERNO INFANTIL
FARALLONES (INFORME
PROMOSALUD-TRADISALUD) 12 | AGOSTO 280 200 80 0 280 280 0 16 0 280

CLINICA MATERNO INFANTIL
FARALLONES (INFORME
PROMOSALUD-TRADISALUD) 12 | SEPTIEMBRE 269 130 139 0 269 269 0 15 0 269

CLINICA MATERNO INFANTIL
FARALLONES (INFORME
PROMOSALUD-TRADISALUD) 12 | OCTUBRE 252 125 127 0 252 252 0 19 0 252

CLINICA MATERNO INFANTIL
FARALLONES (INFORME

PROMOSALUD-TRADISALUD) 12 | NOVIEMBRE 220 100 120 0 220 220 0 15 0 220
HOSPITAL CARLOS CARBONA 13 | ENERO 52 25 27 0 52 52 0 11 0 52
HOSPITAL CARLOS CARBONA 13 | FEBRERO 45 15 30 0 45 45 0 13 0 45
HOSPITAL CARLOS CARBONA 13 | MARZO 35 30 5) 0 35 35 0 14 0 35
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HOSPITAL CARLOS CARBONA 13 | ABRIL 29 20 9 0 29 29 0 12 0 29
HOSPITAL CARLOS CARBONA 13 | MAYO 32 20 12 0 32 32 0 10 0 32
HOSPITAL CARLOS CARBONA 13 | JUNIO 78 28 50 0 78 78 0 9 0 78
HOSPITAL CARLOS CARBONA 13 | JULIO 68 32 36 0 68 68 0 10 0 68
HOSPITAL CARLOS CARBONA 13 | AGOSTO 90 30 60 0 90 90 0 12 0 90
HOSPITAL CARLOS CARBONA 13 | SEPTIEMBRE 93 40 53 0 93 93 0 14 0 93
HOSPITAL CARLOS CARBONA 13 | OCTUBRE 45 15 30 0 45 45 0 12 0 45
HOSPITAL CARLOS CARBONA 13 | NOVIEMBRE 70 60 10 0 70 70 0 11 0 70
CLINICA RAFAEL URIBE 14 | ENERO 350 100 250 0 350 350 0 21 0 350
CLINICA RAFAEL URIBE 14 | FEBRERO 320 220 100 0 320 320 0 19 0 320
CLINICA RAFAEL URIBE 14 | MARZO 93 53 40 0 93 93 0 17 0 93
CLINICA RAFAEL URIBE 14 | ABRIL 90 50 40 0 90 90 0 16 0 90
CLINICA RAFAEL URIBE 14 | MAYO 82 42 40 0 82 82 0 13 0 82
CLINICA RAFAEL URIBE 14 | JUNIO 86 56 30 0 86 86 0 12 0 86
CLINICA RAFAEL URIBE 14 | JULIO 70 60 10 0 70 70 0 15 0 70
CLINICA RAFAEL URIBE 14 | AGOSTO 66 45 21 0 66 66 0 17 0 66
CLINICA RAFAEL URIBE 14 | SEPTIEMBRE 78 50 28 0 78 78 0 12 0 78
CLINICA RAFAEL URIBE 14 | OCTUBRE 90 40 50 0 90 90 0 16 0 90
CLINICA RAFAEL URIBE 14 | nOVIEMBRE 96 40 56 0 96 96 0 11 0 96
COMFENALCO 15 | ENERO 350 250 100 0 350 350 0 17 0 350
COMFENALCO 15 | FEBRERO 225 115 110 0 225 225 0 12 0 225
COMFENALCO 15 | MARZO 240 120 120 0 240 240 0 14 0 240
COMFENALCO 15 | ABRIL 310 150 160 0 310 310 0 12 0 310
COMFENALCO 15 | MAYO 180 103 77 0 180 180 0 15 0 180
COMFENALCO 15 | JUNIO 269 130 139 0 269 269 0 11 0 269
COMFENALCO 15 | JULIO 250 128 122 0 250 250 0 13 0 250
COMFENALCO 15 | AGOSTO 169 165 4 0 169 169 0 20 0 169
COMFENALCO 15 | SEPTIEMBRE 180 178 2 0 180 180 0 21 0 180
COMFENALCO 15 | OCTUBRE 240 120 120 0 240 240 0 19 0 240
COMFENALCO 15 | NOVIEMBRE 269 139 130 0 269 269 0 15 0 269
HOSPITAL CARLOS HOLMES 16 | ENERO 270 160 110 0 270 270 0 24 0 270
HOSPITAL CARLOS HOLMES 16 | FEBRERO 240 140 100 0 240 240 0 19 0 240
HOSPITAL CARLOS HOLMES 16 | MARZO 169 165 4 0 169 169 0 15 0 169
HOSPITAL CARLOS HOLMES 16 | ABRIL 180 178 2 0 180 180 0 11 0 180
HOSPITAL CARLOS HOLMES 16 | MAYO 163 150 13 0 163 163 0 10 0 163
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HOSPITAL CARLOS HOLMES 16 | JUNIO 250 128 122 0 250 250 0 18 0 250
HOSPITAL CARLOS HOLMES 16 | JULIO 240 120 120 0 240 240 0 17 0 240
HOSPITAL CARLOS HOLMES 16 | AGOSTO 225 115 110 0 225 225 0 14 0 225
HOSPITAL CARLOS HOLMES 16 | SEPTIEMBRE 220 120 100 0 220 220 0 13 0 220
HOSPITAL CARLOS HOLMES 16 | OCTUBRE 180 100 80 0 180 180 0 20 0 180
HOSPITAL CARLOS HOLMES 16 | NOVIEMBRE 160 100 60 0 100 160 0 18 0 160
CLINICA SANTIAGO DE CALI 17 | ENERO 42 22 20 0 42 42 0 18 0 42
CLINICA SANTIAGO DE CALI 17 | FEBRERO 66 43 23 0 66 66 0 14 0 66
CLINICA SANTIAGO DE CALI 17 | MARZO 43 12 31 0 43 43 0 15 0 43
CLINICA SANTIAGO DE CALI 17 | ABRIL 48 13 35 0 48 48 0 19 0 48
CLINICA SANTIAGO DE CALI 17 | MAYO 47 11 36 0 47 47 0 12 0 47
CLINICA SANTIAGO DE CALI 17 | JUNIO 37 15 22 0 37 37 0 13 0 37
CLINICA SANTIAGO DE CALI 17 | JULIO 60 20 40 0 60 60 0 18 0 60
CLINICA SANTIAGO DE CALI 17 | AGOSTO 50 10 40 0 50 50 0 15 0 50
CLINICA SANTIAGO DE CALI 17 | SEPTIEMBRE 37 15 22 0 37 37 0 11 0 37
CLINICA SANTIAGO DE CALI 17 | OCTUBRE 50 20 30 0 50 50 0 12 0 50
CLINICA SANTIAGO DE CALI 17 | NOVIEMBRE 40 20 20 0 40 40 0 13 0 40
HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS 18 | ENERO 306 230 76 0 306 306 0 22 0 306
HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS 18 | FEBRERO 280 200 80 0 280 280 0 24 0 280
HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS 18 | MARZO 250 128 122 0 250 250 0 28 0 250
HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS 18 | ABRIL 370 200 170 0 370 370 0 22 0 370
HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS 18 | MAYO 250 128 122 0 250 250 0 20 0 250
HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS 18 | JUNIO 240 140 100 0 240 240 0 15 0 240
HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS 18 | JULIO 233 92 141 0 233 233 0 18 0 233
HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS 18 | AGOSTO 220 120 100 0 220 220 0 19 0 220
HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS 18 | SEPTIEMBRE 250 128 122 0 250 250 0 17 0 250
HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS 18 | OCTUBRE 210 100 110 0 210 210 0 14 0 210
HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS 18 | NOVIEMBRE 250 128 122 0 250 250 0 19 0 250
HOSPITAL CANAVERALEJO 19 | ENERO 76 30 46 0 76 76 0 9 0 76
HOSPITAL CANAVERALEJO 19 | FEBRERO 86 56 30 0 86 86 0 12 0 86
HOSPITAL CANAVERALEJO 19 | MARZO 78 44 34 0 78 78 0 15 0 78
HOSPITAL CANAVERALEJO 19 | ABRIL 82 42 40 0 82 82 0 11 0 82
HOSPITAL CANAVERALEJO 19 | MAYO 90 50 40 0 90 90 0 10 0 90
HOSPITAL CANAVERALEJO 19 | JUNIO 60 20 40 0 60 60 0 11 0 60
HOSPITAL CANAVERALEJO 19 | JULIO 70 20 50 0 70 70 0 19 0 70
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HOSPITAL CANAVERALEJO 19 | AGOSTO 37 17 20 0 37 37 0 12 0 37
HOSPITAL CANAVERALEJO 19 | SEPTIEMBRE 82 26 56 0 82 82 0 15 0 82
HOSPITAL CANAVERALEJO 19 | OCTUBRE 78 44 34 0 78 78 0 16 0 78
HOSPITAL CANAVERALEJO 19 | NOVIEMBRE 82 42 40 0 82 82 0 15 0 82
CLINICA SEBASTIAN DE

BELALCAZAR 21 | ENERO 86 40 46 0 86 86 0 12 0 86
CLINICA SEBASTIAN DE

BELALCAZAR 21 | FEBRERO 60 20 40 0 60 60 0 10 0 60
CLINICA SEBASTIAN DE

BELALCAZAR 21 | MARZO 70 50 20 0 70 70 0 15 0 70
CLINICA SEBASTIAN DE

BELALCAZAR 21 | ABRIL 30 10 20 0 30 30 0 14 0 30
CLINICA SEBASTIAN DE

BELALCAZAR 21 | MAYO 37 15 22 0 37 37 0 12 0 37
CLINICA SEBASTIAN DE

BELALCAZAR 21 | JUNIO 40 15 25 0 40 40 0 10 0 40
CLINICA SEBASTIAN DE

BELALCAZAR 21 | JuLlo 66 43 23 0 66 66 0 12 0 66
CLINICA SEBASTIAN DE

BELALCAZAR 21 | AGOSTO 60 20 40 0 60 60 0 11 0 60
CLINICA SEBASTIAN DE

BELALCAZAR 21 | SEPTIEMBRE 98 48 50 0 98 98 0 12 0 98
CLINICA SEBASTIAN DE

BELALCAZAR 21 | OCTUBRE 60 40 20 0 60 60 0 15 0 60
CLINICA SEBASTIAN DE

BELALCAZAR 21 | NOVIEMBRE 68 28 40 0 68 68 0 12 0 68
CLINICA LA POLICIA 22 | ENERO 18 17 1 0 18 18 0 0 0 18
CLINICA LA POLICIA 22 | FEBRERO 17 13 4 0 17 17 0 0 0 17
CLINICA LA POLICIA 22 | MARZO 20 12 8 0 20 20 0 0 0 20
CLINICA LA POLICIA 22 | ABRIL 15 11 4 0 15 15 2 0 0 15
CLINICA LA POLICIA 22 | MAYO 10 6 4 0 10 10 0 0 0 10
CLINICA LA POLICIA 22 | JUNIO 15 8 7 0 15 15 0 0 0 15
CLINICA LA POLICIA 22 | JuLlo 12 9 3 0 12 12 0 2 0 12
CLINICA LA POLICIA 22 | AGOSTO 16 13 3 0 16 16 0 1 0 16
CLINICA LA POLICIA 22 | SEPTIEMBRE 18 15 3 0 18 18 0 2 0 18
CLINICA LA POLICIA 22 | OCTUBRE 20 15 5 0 20 20 0 4 0 20
CLINICA LA POLICIA 22 | NOVIEMBRE 19 10 9 0 19 19 0 2 0 19
Total 30880 16551 14329 0| 30130| 30682 2 3824 0 30880
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. REPORTE DE LA COHORTE DE RECIEN NACIDOS POR INSTITUCIONES EN CALI 2010

Tabla 3. Numero de Recién Nacidos por IPS. Municipio de Cali 2010.

NOMBRE DE LA % de
ENTIDAD cumplimiento
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« Elndmero de nifios registrados en la base de datos fue un total de 17582.

e En el mes de noviembre se registraron 659, pero esta pendiente el envid de informacién de
instituciones que todavia no han enviado el reporte.

« Eltotal de nifios registrados en la Master List de los recién nacidos en de un total de 54355.

El grafico 8 muestra que el mayor de nimeros de recién nacidos registrados proviene del Hospital
Universitario con 4851 y la Clinica Versalles 3533.

Grafico 8. Numero de recién Nacidos por entidad que atiende partos. Municipio de Cali 2010.
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El grafico 9 muestra que Julio con 16% y enero con 12%, tienen los porcentajes mas altos en Recién Nacidos
por mes.
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Grafico 9. % de recién nacidos por mes. Municipio de Cali 2010.
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Tabla 4. Numero de Recién Nacidos por mes.
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El grafico numero 10, muestra las posibles causas de no vacunacién, en donde bajo peso con 2250 nifios,

seguido hospitalizacién con 143.
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Grafico 10. Causa de no vacunacion recién nacidos. Municipio de Cali 2010.
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CAUSAS DE NO VACUNACION EN LOS RECIEN NACIDOS EN EL 2010

Tabla 5. Causas de No vacunacion recién nacidos. Municipio de Cali 2010.

CAUSAS DE NO NINOS
VACUNACION REGISTRADOS

TOTAL RN

El grafico 11 muestra el numero de recién nacidos por administradora y por registro durante el
2010.

Consolidado recién nacido por registro y aseguradora. Municipio de Cali 2010.
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NUMERO DE NINOS RECIEN NACIDOS REPORTADOS POR ENTIDAD ASEGURADORA
Tabla 6. Recién nacidos por aseguradora. Municipio de Cali 2010.

NINOS REGISTRADOS %

1 0.0
1 0.0
1 0.0
2 0.0
2 0.0
2 0.0
3 0.0
3 0.0
3 0.0
3 0.0
3 0.0
4 0.0
6 0.0
6 0.0
7 0.0
8 0.0
13 0.1
15 0.1
15 0.1
16 0.1
16 0.1
17 0.1
19 0.1
23 0.1
27 0.2
28 0.2
34 0.2
37 0.2
48 0.3
67 0.4
73 0.4
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80 0.5
99 0.6
110 0.6
149 0.8
149 0.8
163 0.9
177 1.0
205 1.2
206 1.2
219 1.2
498 2.8
600 3.4
634 3.6
641 3.6
651 3.7
659 3.7
743 4.2
770 4.4
773 4.4
777 4.4
995 5.7
1678 9.5
1711 9.7
4118 23.4
17582 100

La tabla 6 y el Grafico 11 nos muestra que carta es la entidad prestadora de servicio con mas numero de
atencién a Recién Nacidos en el 2010 es SOS con 4118 y CARTA con 1711.

El grafico numero 12 muestra que en el afio 2010 el 55% de los recién nacidos, pertenecen al régimen
contributivo, seguido por el subsidiado con el 28%, no asegurado con el 15% y especial con el 2%
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Grafico 12. Recién nacidos segln régimen de seguridad. Municipio de Cali 2010.
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Tabla 7. Recién Nacidos por Régimen de Seguridad.

REGIMEN DE
SEGURIDAD

NINOS REGISTRADOS

NUMERO DE NINOS RECIEN NACIDOS POR SEXO

Tabla 9. % de nifios recién nacidos por sexo. Municipio de Cali 2010.

CAUSAS DE NO

VACUNACION NINOS REGISTRADOS
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En la tabla 9 el 49% de los recién nacidos en Cali correspondes a Hombres y el 46% a mujeres.

Grafico 13. Sexo Recién Nacido. Municipio de Cali 2010.

NR
%

NUMERO DE NINOS RECIEN NACIDOS POR ETNIA Y GRUPO SOCIAL EN EL MUNICIPIO DE CALI
2010

Tabla 10. RN por Etnia y Grupo Social. Municipio de Cali 2010.

ETNIAS Y GRUPO

SOCIAL NINOS REGISTRADOS

El 67.7% de los recién nacidos reportados son negros y el 22.3 pertenecen a familias en accién y el
1.8% a desplazados.
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Grafico 14. Etnias y grupo social. Municipio de Cali 2010.
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A continuacion se presenta la tabla de control de la informacién entregada por las IPS.

Tabla 11. Tabla Control.

CLINICA SANTILLANA ENERO 1|sI Sl Sl
CLINICA SANTILLANA FEBRERO 1 [SI Sl Sl
CLINICA SANTILLANA MARZO 1|NO Sl Sl
CLINICA SANTILLANA IABRIL 1 |[NO Sl Sl
CLINICA SANTILLANA MAYO 1|8l Sl SI
CLINICA SANTILLANA JUNIO 1 |[NO Sl Sl
CLINICA SANTILLANA JULIO 1]sI Sl Sl
CLINICA SANTILLANA IAGOSTO 1 |SI Sl Sl
CLINICA SANTILLANA SEPTIEMBRE 1|sl Sl SI
CLINICA SANTILLANA OCTUBRE 1 |NO Sl Sl
CLINICA SANTILLANA NOVIEMBRE 1|NO Sl Sl
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CLINICA EL REY DAVID ENERO 2SI Sl Sl
CLINICA EL REY DAVID FEBRERO 2SI Sl SI
CLINICA EL REY DAVID MARZO 2|8l Sl Sl
CLINICA EL REY DAVID ABRIL 2| NO Sl SI
CLINICA EL REY DAVID MAYO 2| NO Sl Sl
CLINICA EL REY DAVID JUNIO 2| NO Sl Sl
CLINICA EL REY DAVID JULIO 2| NO Sl Sl
CLINICA EL REY DAVID AGOSTO 2| NO Sl SI
CLINICA EL REY DAVID SEPTIEMBRE 2| NO Sl Sl
CLINICA EL REY DAVID OCTUBRE 2| NO Sl SI
CLINICA EL REY DAVID NOVIEMBRE 2| NO Sl Sl
CENTRO MEDICO IMBANACO ENERO 3[Sl Sl Sl
CENTRO MEDICO IMBANACO FEBRERO 3 |SI Sl Sl
CENTRO MEDICO IMBANACO MARZO 3[SI Sl SI
CENTRO MEDICO IMBANACO ABRIL 3 |SI Sl Sl
CENTRO MEDICO IMBANACO MAYO 3[SI Sl Sl
CENTRO MEDICO IMBANACO JUNIO 3 |SI SI Sl
CENTRO MEDICO IMBANACO JULIO 3]SI Sl Sl
CENTRO MEDICO IMBANACO AGOSTO 3 |SI Sl Sl
CENTRO MEDICO IMBANACO SEPTIEMBRE 3[SI Sl Sl
CENTRO MEDICO IMBANACO OCTUBRE 3 Sl Sl Sl
CENTRO MEDICO IMBANACO NOVIEMBRE 3 [ NO Sl Sl
HOSPITAL PRIMITIVO IGLESIAS ENERO 6 | NO Sl Sl
HOSPITAL PRIMITIVO IGLESIAS FEBRERO 6 | NO Sl SI
HOSPITAL PRIMITIVO IGLESIAS MARZO 6 | NO Sl Sl
HOSPITAL PRIMITIVO IGLESIAS ABRIL 6 | NO Sl Sl
HOSPITAL PRIMITIVO IGLESIAS MAYO 6 (Sl Sl Sl
HOSPITAL PRIMITIVO IGLESIAS JUNIO 6 | NO Sl Sl
HOSPITAL PRIMITIVO IGLESIAS JULIO 6|SI Sl Sl
HOSPITAL PRIMITIVO IGLESIAS AGOSTO 6 | NO Sl SI
HOSPITAL PRIMITIVO IGLESIAS SEPTIEMBRE 6 | NO Sl Sl
HOSPITAL PRIMITIVO IGLESIAS OCTUBRE 6 | NO Sl SI
HOSPITAL PRIMITIVO IGLESIAS NOVIEMBRE 6 | NO Sl Sl
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE ENERO 7Sl Sl Sl
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE FEBRERO 7 |SI Sl Sl
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE MARZO 7Sl Sl SI
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE IABRIL 7 |SI Sl Sl
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE MAYO 7Sl Sl Sl
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE JUNIO 7 |SI Sl Sl
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE JULIO 7Sl Sl Sl
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE IAGOSTO 7 | Sl Sl Sl
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HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE SEPTIEMBRE 7|l sl SI
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE _ |OCTUBRE 7 |sl SI SI
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE NOVIEMBRE 7|NO NO NO
CLINICA DE LOS REMEDIOS ENERO 9|sl SI SI
CLINICA DE LOS REMEDIOS FEBRERO 9|sl sl SI
CLINICA DE LOS REMEDIOS MARZO 9]sl S SI
CLINICA DE LOS REMEDIOS ABRIL 9]sl S SI
CLINICA DE LOS REMEDIOS MAYO 9|sl SI SI
CLINICA DE LOS REMEDIOS JUNIO 9]sl S SI
CLINICA DE LOS REMEDIOS JuLlo 9]sl SI SI
CLINICA DE LOS REMEDIOS AGOSTO 9]|sl S SI
CLINICA DE LOS REMEDIOS SEPTIEMBRE 9sl SI SI
CLINICA DE LOS REMEDIOS OCTUBRE 9|sl sl SI
CLINICA DE LOS REMEDIOS NOVIEMBRE 9]sl SI SI
CLINICA VERSALLES ENERO 10]sl SI sl
CLINICA VERSALLES FEBRERO 10]sl SI sl
CLINICA VERSALLES MARZO 10]sl sl s
CLINICA VERSALLES ABRIL 10]sl SI sl
CLINICA VERSALLES MAYO 10]sl SI sl
CLINICA VERSALLES JUNIO 10]sl SI sl
CLINICA VERSALLES JuLlo 10] sl S sl
CLINICA VERSALLES AGOSTO 10]sl SI sl
CLINICA VERSALLES SEPTIEMBRE 10]sl sl sl
CLINICA VERSALLES OCTUBRE 10]sl SI sl
CLINICA VERSALLES NOVIEMBRE 10] sl S sl
CLINICA VALLE DEL LILI ENERO 11]sl SI SI
CLINICA VALLE DEL LILI FEBRERO 11]sl sl SI
CLINICA VALLE DEL LILI MARZO 11|NO SI SI
CLINICA VALLE DEL LILI ABRIL 11]sl sl SI
CLINICA VALLE DEL LILI MAYO 11]sl SI SI
CLINICA VALLE DEL LILI JUNIO 11|NO SI SI
CLINICA VALLE DEL LILI JuLlo 1118l SI SI
CLINICA VALLE DEL LILI AGOSTO 11]sl S SI
CLINICA VALLE DEL LILI SEPTIEMBRE 11]sl SI SI
CLINICA VALLE DEL LILI OCTUBRE 11|NO sl SI
CLINICA VALLE DEL LILI NOVIEMBRE 11|NO SI SI
CLINICA MATERNO INFANTIL

FARALLONES (INFORME PROMOSALUD-

TRADISALUD) ENERO 12]sl S SI
CLINICA MATERNO INFANTIL

FARALLONES (INFORME PROMOSALUD-

TRADISALUD) FEBRERO 12 |[NO SI SI
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CLINICA MATERNO INFANTIL

FARALLONES (INFORME PROMOSALUD-

TRADISALUD) MARZO 12 | NO Sl SI
CLINICA MATERNO INFANTIL

FARALLONES (INFORME PROMOSALUD-

TRADISALUD) ABRIL 12 |NO Sl Sl
CLINICA MATERNO INFANTIL

FARALLONES (INFORME PROMOSALUD-

TRADISALUD) MAYO 12 | NO Sl SI
CLINICA MATERNO INFANTIL

FARALLONES (INFORME PROMOSALUD-

TRADISALUD) JUNIO 12 | NO Sl Sl
CLINICA MATERNO INFANTIL

FARALLONES (INFORME PROMOSALUD-

TRADISALUD) JULIO 12 |NO Sl Sl
CLINICA MATERNO INFANTIL

FARALLONES (INFORME PROMOSALUD-

TRADISALUD) AGOSTO 12 | Sl Sl Sl
CLINICA MATERNO INFANTIL

FARALLONES (INFORME PROMOSALUD-

TRADISALUD) SEPTIEMBRE 12 |NO Sl SI
CLINICA MATERNO INFANTIL

FARALLONES (INFORME PROMOSALUD-

TRADISALUD) OCTUBRE 12 |NO Sl Sl
CLINICA MATERNO INFANTIL

FARALLONES (INFORME PROMOSALUD-

TRADISALUD) NOVIEMBRE 12 | NO Sl SI
HOSPITAL CARLOS CARBONA ENERO 13| SI SI Sl
HOSPITAL CARLOS CARBONA FEBRERO 13| NO Sl SI
HOSPITAL CARLOS CARBONA MARZO 13| NO SI Sl
HOSPITAL CARLOS CARBONA ABRIL 13 | NO Sl SI
HOSPITAL CARLOS CARBONA MAYO 13 | NO Sl Sl
HOSPITAL CARLOS CARBONA JUNIO 13| NO Sl SI
HOSPITAL CARLOS CARBONA JULIO 13 | NO SI Sl
HOSPITAL CARLOS CARBONA AGOSTO 13 | NO Sl Sl
HOSPITAL CARLOS CARBONA SEPTIEMBRE 13| NO Sl Sl
HOSPITAL CARLOS CARBONA OCTUBRE 13| NO Sl SI
HOSPITAL CARLOS CARBONA NOVIEMBRE 13 | NO Sl Sl
CLINICA RAFAEL URIBE ENERO 14 | sl Sl SI
CLINICA RAFAEL URIBE FEBRERO 14 |sI Sl Sl
CLINICA RAFAEL URIBE MARZO 14 | sl Sl Sl
CLINICA RAFAEL URIBE ABRIL 14 | sl Sl Sl
CLINICA RAFAEL URIBE MAYO 14 | sl Sl SI
CLINICA RAFAEL URIBE JUNIO 14 |sI Sl Sl
CLINICA RAFAEL URIBE JULIO 14| sl Sl Sl
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CLINICA RAFAEL URIBE AGOSTO 14 |sI Sl Sl
CLINICA RAFAEL URIBE SEPTIEMBRE 14 | sl Sl SI
CLINICA RAFAEL URIBE OCTUBRE 14 | S| Sl Sl
CLINICA RAFAEL URIBE nOVIEMBRE 14 | sl Sl SI
HOSPITAL CARLOS HOLMES ENERO 16 |NO Sl Sl
HOSPITAL CARLOS HOLMES FEBRERO 16 | NO Sl Sl
HOSPITAL CARLOS HOLMES MARZO 16 | NO Sl Sl
HOSPITAL CARLOS HOLMES ABRIL 16 | NO Sl SI
HOSPITAL CARLOS HOLMES MAYO 16 | NO Sl Sl
HOSPITAL CARLOS HOLMES JUNIO 16 | NO Sl SI
HOSPITAL CARLOS HOLMES JULIO 16 | NO Sl Sl
HOSPITAL CARLOS HOLMES AGOSTO 16 | NO Sl Sl
HOSPITAL CARLOS HOLMES SEPTIEMBRE 16 | NO Sl Sl
HOSPITAL CARLOS HOLMES OCTUBRE 16 | NO Sl SI
HOSPITAL CARLOS HOLMES NOVIEMBRE 16 | NO Sl Sl
CLINICA SANTIAGO DE CALI ENERO 17 | NO Sl Sl
CLINICA SANTIAGO DE CALI FEBRERO 17| NO Sl Sl
CLINICA SANTIAGO DE CALI MARZO 17 | NO Sl Sl
CLINICA SANTIAGO DE CALI ABRIL 17 | NO Sl Sl
CLINICA SANTIAGO DE CALI MAYO 17 | NO Sl Sl
CLINICA SANTIAGO DE CALI JUNIO 17 | NO Sl Sl
CLINICA SANTIAGO DE CALI JULIO 17 | NO Sl Sl
CLINICA SANTIAGO DE CALI AGOSTO 17| NO Sl Sl
CLINICA SANTIAGO DE CALI SEPTIEMBRE 17 | NO Sl SI
CLINICA SANTIAGO DE CALI OCTUBRE 17 | NO Sl Sl
CLINICA SANTIAGO DE CALI NOVIEMBRE 17 | NO Sl Sl
HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS ENERO 18 | Sl Sl Sl
HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS FEBRERO 18 | SI Sl Sl
HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS MARZO 18 | Sl Sl Sl
HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS ABRIL 18 | NO Sl SI
HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS MAYO 18 | NO Sl Sl
HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS JUNIO 18 | NO Sl SI
HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS JULIO 18 |sSI Sl Sl
HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS AGOSTO 18 | NO Sl Sl
HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS SEPTIEMBRE 18 | NO Sl Sl
HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS OCTUBRE 18 | sI Sl SI
HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS NOVIEMBRE 18 | NO Sl Sl
HOSPITAL CANAVERALEJO ENERO 19 | NO Sl Sl
HOSPITAL CANAVERALEJO FEBRERO 19| SI Sl Sl
HOSPITAL CANAVERALEJO MARZO 19 | NO Sl Sl
HOSPITAL CANAVERALEJO ABRIL 19 | NO Sl Sl
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HOSPITAL CANAVERALEJO MAYO 19| SI Sl Sl
HOSPITAL CANAVERALEJO JUNIO 19| Sl Sl Sl
HOSPITAL CANAVERALEJO JULIO 19| SI Sl Sl
HOSPITAL CANAVERALEJO AGOSTO 19 | NO Sl Sl
HOSPITAL CANAVERALEJO SEPTIEMBRE 19 | NO Sl SI
HOSPITAL CANAVERALEJO OCTUBRE 19| SI Sl Sl
HOSPITAL CANAVERALEJO NOVIEMBRE 19 | NO Sl Sl
CLINICA SEBASTIAN DE BELALCAZAR ENERO 21 |SI SI Sl
CLINICA SEBASTIAN DE BELALCAZAR FEBRERO 21 ]Sl Sl Sl
CLINICA SEBASTIAN DE BELALCAZAR MARZO 21 |SI Sl Sl
CLINICA SEBASTIAN DE BELALCAZAR ABRIL 21| Sl Sl Sl
CLINICA SEBASTIAN DE BELALCAZAR MAYO 21 | sl Sl Sl
CLINICA SEBASTIAN DE BELALCAZAR JUNIO 21 | NO Sl SI
CLINICA SEBASTIAN DE BELALCAZAR JULIO 21 |Sl SI Sl
CLINICA SEBASTIAN DE BELALCAZAR AGOSTO 21| Sl Sl Sl
CLINICA SEBASTIAN DE BELALCAZAR SEPTIEMBRE 218l Sl Sl
CLINICA SEBASTIAN DE BELALCAZAR OCTUBRE 218l Sl Sl
CLINICA SEBASTIAN DE BELALCAZAR NOVIEMBRE 21 | sl Sl Sl
CLINICA LA POLICIA ENERO 22 | Sl Sl Sl
CLINICA LA POLICIA FEBRERO 22 | Sl Sl Sl
CLINICA LA POLICIA MARZO 22 | Sl Sl Sl
CLINICA LA POLICIA ABRIL 22 | S| Sl Sl
CLINICA LA POLICIA MAYO 22 | Sl Sl SI
CLINICA LA POLICIA JUNIO 22 | Sl SI Sl
CLINICA LA POLICIA JULIO 22 | Sl Sl Sl
CLINICA LA POLICIA AGOSTO 22 | S| Sl Sl
CLINICA LA POLICIA SEPTIEMBRE 22 | Sl Sl SI
CLINICA LA POLICIA OCTUBRE 22 | Sl Sl Sl
CLINICA LA POLICIA NOVIEMBRE 22 | Sl Sl SI

Se anexa al informe la base de datos del Recién Nacido y la base de datos verificacion de Recién Nacidos.
CONCLUSIONES

1. La entrega oportuna de la informacién es de gran importancia para la identificacion y
control de problemas en los procesos de vacunacion.

2. Se debe enfatizar a las instituciones en el uso del formato enviado por el ministerio.

3. Es importante la calidad de datos que envia las instituciones, ya que de ahi depende la
exactitud de los mismos.

4. Las instituciones cuentan con las instalaciones y una adecuada cadena de frio, para los
procesos de vacunacion.
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6. INFORME FINAL NUEVAS VACUNAS PAI ANO 2010

Siguiendo los lineamientos del Ministerio de la Proteccion Social, durante el afio 2010 ademas de
los bioldgicos regulares del programa PAI se vacuno con nuevas vacunas que fueron: NFLUENZA
A( HIN1)2009, RUBEOLA/SARAMPION, INFLUENZA NINOS Y ADULTO

6.1 VACUNACION CON INFLUENZA A(HINI)2009.

Las enfermedades respiratorias agudas siguen siendo en los paises en desarrollo una de las
principales causas de mortalidad por enfermedades infecciosas. Estas pueden ser producidas por
bacterias y virus diversos, tales como el virus de la influenza, que puede producir neumonia viral o
inducir infecciones agregadas por bacterias.

A finales del mes de abril de 2009 la Organizacion Mundial de Salud OMS inform6 que se habia
detectado la transmisiébn comprobada de persona a persona de un virus identificado como
Influenza A(H1N1)/2009, capaz de causar brotes a nivel comunitario. Finalmente el 11 de junio la
OMS declaro que el mundo afrontaba su primera pandemia del siglo XXI, debido a la magnitud de
la expansién A finales del mes de abril de 2009 la Organizacion Mundial de Salud OMS informé
que se habia detectado la transmisiébn comprobada de persona a persona de un virus identificado
como Influenza A(HIN1).

Cuando los virus de la influenza presentan transmisién a nivel comunitario en 2 regiones del mundo
hablamos de una pandemia; en el caso de la pandemia por el virus A(H1N1)/2009 esta es de
intensidad “moderada” debido al numero de casos, defunciones y al impacto que ha producido en
los servicios de salud, sin embargo las pandemias pueden presentarse con alta morbilidad, exceso
de mortalidad y gran disrupcion social y econémico.

Tabla 2. Tipos de intervenciones en la estrategiad e control

Intervenciones Caracteristicas Objetivos
Se basan en medidas = Prevenir el contagio a través del autocuidado
No higiénicas, de educacidn de la salud

farmacéuticas | ¥ promociondelasalud | = Preveniry limitar la transmisidn en la
comunidad utilizando medidas higiénicas y
de distanciamiento social

Utilizacion de ®» Prevenir la enfermedad mediante

medicamentos vacunacion, de acuerdo a los objetivos de
Farmacéuticas | 2ntivirales y vacuna control establecidos

especifica contra elvirus | = Proporcionar tratamiento oportuno de casos

pandémico y quimioprofilaxis, de acuerdo a los

lineamientos de atencion
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Fuente: World Health Organization. Non-pharmaceutical interventions: their role in reducing
transmission and spread. 2005. Disponible en:
http://www.who.int/csr/disease/avian_influenza/pharmaintervention2005_11 3/en/index.htm

La vacunacion contra el virus de la influenza pandémica forma parte de la cooperacién técnica de
la OPS/OMS a los paises miembros de la regidn, considerando que cuando la vacuna esté
disponible, esta intervencion sera una herramienta en la mitigacioén de la pandemia.

Al ser una nueva vacuna, es importante considerar los aspectos técnicos y logisticos pertinentes a
su introduccion, como la identificacion de los grupos con mayor carga de enfermedad y mortalidad,
disponibilidad de jeringas, red de frio, etc.

1. Objetivo general

Contribuir a la mitigacion de la pandemia por influenza A(HLN1)/2009, por medio de la vacunacion
a grupos de mayor riesgo basados en las evidencias epidemiolégicas del pais.

2. Obijetivos especificos

« Proteger la integridad del sistema de salud y la infraestructura sanitaria del pais.

» Disminuir el impacto de la pandemia en la utilizaciéon de los servicios asistenciales.

» Contribuir a la disminucidon de la morbilidad severa y mortalidad asociada al virus de la
influenza A (H1N1)/2009.

3. Poblacion objeto

Teniendo en cuenta que la produccion mundial inicial de la vacuna contra la influenza
A(H1N1)/2009 es limitada, se requiere la priorizacién de grupos de mayor riesgo, por lo anterior el
Comité Nacional de Practicas de Inmunizaciones (CNPI) recomendé que la poblacién a vacunar en
el pais sera la siguiente: (tabla 4)

4. Meta
Vacunar al 100% de:

» Personal de salud en hospitales y unidades de salud que estan en contacto directo con
pacientes o sustancias infecciosas segun riesgo definido. (tabla 4)

» Mujeres que estén en el primer trimestre de gestacion y tengan asociado uno o mas factores
de riesgo (hipertension, diabetes, asma, inmunocompromiso, TBC, cardiopatia y nefropatia).

e Mujeres en segundo y tercer trimestre de gestacion.

Vacunar al menos el 50% de:

e Poblacion de 6 meses a 49 afios considerada de alto riesgo, entendiendo como tal la que
presenta:
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«  ENFERMEDAD PULMONAR CRONICA (asma en tratamiento con corticoides
sostenido, neumopatia crénica con o sin cardiopatia).

+ DIABETES MELLITUS CON TRATAMIENTO FARMACOLOGICO
« INMUNOCOMPROMETIDOS (HIV, céncer con tratamiento, i nsuficiencia renal

cronica y personas con trasplante).

Se realiz6 reunién con los comunicadores de las entidades de salud para darles conocimiento de
los lineamientos de comunicacion de la jornada de vacunacion con el biolégico contra la influenza
A (H1N1)2009, para que cada entidad haga un plan de comunicaciones y desarrolle material
informativo.

Teniendo en cuenta que la influenza A (HIN1) y que la adquisicion de la vacuna es limitada, se
debe llegar a diferentes grupo de personas.

e Coordinadores de promocion y prevencion de entidades de salud.
e Personal de la salud.

e Comunicadores de las entidades de salud.

e Mujeres en estado de gestacion.

» Comunidad general.

* Medios de comunicacion.

+ Pacientes con enfermedades cronicas.

Consideraciones estratégicas
Productos

La ejecucién de la estrategia demandara el uso de materiales e infraestructura que en algunos
casos ya esta disponible, y en otros se trata de productos nuevos.

» Comercial de 30 segundos para television.

e Una cuia de radio de 30 segundos.

* Nueva seccion en la pagina de Internet www.podersobreelahlnl.com
* Boletines de prensa

» Linea Telefénica: 018000225555

» Banners para web.

* Material POP

Enfoque y actividades

Teniendo en cuenta, que hay unos grupos focalizados a vacunar y que se debe seguir con las
recomendaciones a la poblacion general, se manejara diferente lenguaje (técnico o sencillo) para
cada grupo.

1. Boletines de prensa previos: censo, y poblacién prioritaria.
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Boletin de censo enviado

Agenda de medios radial.

Comercial de television y radio.

Boletin de prensa sobre la vacuna efectividad y seguridad.

Boletin de prensa sobre puntos de vacunacion, requisitos y gratuidad.

Boletin de recomendaciones para evitar fraudes con venta u ofrecimiento a poblacién no
prioritaria.

Acciones Segunda Etapa llegada de vacunas

1. Rueda de prensa informacién de vacunas para Cali y distribucion.

2. Agenda de medios radial

3. Comercial de television , radio y avisos prensa

4. Material pop, disefio y contenido

5. Banner pégina alcaldia, contenido con los grupos objetivos

6. Solicitar seguridad a secretaria de gobierno con cronograma de trabajo

7. Lanzamiento primera jornada de vacunacién, alcalde, secretario y demas.

8. Reforzamiento constante en medios con boletines, promociones radial y televisiva.
Recursos

Se realiz6 reunién con los comunicadores de las entidades de salud para darles conocimiento de
los lineamientos de comunicacion de la jornada de vacunacion con el biolégico contra la influenza
A(H1IN1)2009, para que cada entidad haga un plan de comunicaciones y desarrolle material
informativo.

Poniendo en practica la estrategia

Fecha
Enero
Febrero

de 2010 entidades de salud del Municipio.

Febrero

Actividad Responsable
Boletin de prensa Oficina comunicaciones

4 Reunion con comunicadores Coordinadora PAI y Comunicador PAI

5

de 2010 Nota radial Comunicador PAI
Febrero Realizacién de dos volantes Comunicador PAI, Disefiador Secretaria de
2010 Salud, 2 Comunicadores entidades de salud.

Se realizaron varias capacitaciones al personal de todos los centros vacunadores de Cali para
socializar la vacunacion.
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La vacunacion se inicia realizando los censos de la poblacién objeto o sea de personal de salud,
gestantes, enfermos crénicos.

Una vez realizado los censos se inicié la entrega de vacuna.

Inicialmente hubo un poco de dificultad ya que la poblacién no queria dejarse vacunar, poco a poco
a través de comunicaciones, ruedas de prensa, publicidad por tv fue mejorando la aceptacion.

Los datos se registraron en el nivel local en formularios estandarizados, diferenciando la
informacién para cada grupo a vacunar segun variables de edad, residencia, procedencia e
institucion donde se realiz6 la vacunacién. Para el registro de dosis aplicada se utilizé un formato
especial.

A nivel local se llevé un seguimiento diario de las dosis aplicadas, el cual se consolido
semanalmente y enviaba al nivel departamental y asi mismo al nivel nacional.

Al concluir la vacunacién se realiz6 un proceso de consolidacion y estimacion de las coberturas por
cada grupo a vacunar segun las metas programadas a partir de los censos de poblacion cautiva.

Asistenciales — Servicio al que pertenecen
Total vacunados 17,015

URGENCIAS; 3815; 22%

ATENCION PREHOSPITALARIA;
5063; 30%

LABORATORIO
CLI 1

AREAS DE ATENCION
SINTOMATICOS
RESPIRATORIOS; 4064; 24%

Calle 4B No 36-00 / Teléfonos: 5542528Fax: 5542528
www.calisaludable.gov.co

70



ALCALDIA DE
SANTIAGO DE CALI

SECRETARIA DE SALUD

Gestantes — Trimestre de gestacion
Total vacunados 25,275
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Cronicos — por tipo de enfermedad

Total vacunados 53,730

Enfermedad Usuario Dosis | Cantidad
PERSOMAS DE 680 ANOS O MAS SANAS  |ADULTO u 14.529
PERSOMNAS CON ENFEMEDAD NINO ; g
CROMNICA DE 50 ANOS O MAS
ADULTO U 16.440
_ 1 149
DIABETES MELLITUS NINO = —
CON TTO FARMACOLOGICO AL - p—
ASMA EN TTO CON CORTICOIDES ke 1 1.722
SOSTENIDO 2 1.722
ADULTO U 4.494
. 1 645
NEUMOPATIA CRONICA NINO = -~
CON O SIN CARDIOPATIA pr— > —
NINCG L b
VIH 2 88
ADULTO U 574
. 1 0
CANCER ACTIVO NINO . :
CON TRATAMIENTO
ADULTO U 239
INSUFIENCIA RENAL NINO ; é;
CRONICA
ADULTO u 173
NINO 1 15
TRASPLANTES 2 1
ADULTO U 23
Total 53.730

Calle 4B No 36-00 / Teléfonos: 5542528Fax: 5542528
www.calisaludable.gov.co

72



ALCALDIA DE
SANTIAGO DE CALI

SECRETARIA DE SALUD

Cantidad de Vacunas Aplicada
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Cantidad de Vacunas Aplicada
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Cronicos — por tipo de enfermedad
Total vacunados 53,730
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CANCER ACTIVO INSUFIENCIA RENAL TRASPLANTES
CON TRATAMIENTO CRONICA
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Movimiento Vacunas Influenza
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Movimiento Vacunas 25-mar 24-jun 2010
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El 30 de junio de 2010 se terminé la jornada con influenza H1N1, la poblacién mayor de 60 afios
gue falto por vacunar se vacunara con influenza estacional que vendra trivalente (influenza
estacional mas H1IN1) aproximadamente en septiembre.

96.020 TOTAL CALI APLICADAS
2.836 PERDIDAS
108.656 ENTRADAS CALI
9.800 SE DEVOLVIERON A LA DEPARTAMENTAL
98.856 VACUNA TOTAL HIN1 CALI
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7. JORNADA DE RUBEOLA/SARAMPION.

Con el fin de dar cumplimiento a la resolucién del 44vo Consejo Directivo de la OPS/OMS del 2003,
para alcanzar la “meta de eliminacion de rubéola - 2010 en las Américas” y dentro del marco del
“Plan de accién para la documentacion y verificacién de la eliminacién del sarampion, rubéola y
sindrome de rubéola congénita”, Colombia ha planteado la intensificaciéon de la vacunacién, por lo
cual se programé a partir del 18 de mayo y hasta el 31 de julio la “Intensificacion Nacional de
vacunacion contra el Sarampién y la Rubéola”, como actividad masiva dirigida a poblacién de 1 a 8
afos de edad; teniendo en cuenta que habra una movilizacion de personal a nivel internacional por
el mundial de futbol en surafrica, donde hay sarampién, también se decret6 que:

Los que participen o viajen a eventos deben estar protegidos de sarampidn y rubéola antes de su
partida

Se alerté a trabajadores de salud de sectores publico y privado de posibilidad de aparicion de
sarampion y rubéola.

Se realizaron reuniones y se enviaron comunicaciones a Bienestar Familiar, Profamilia, Escuela
Saludable, Secretaria de Educacién, EPS, ESE, IPS, pulblicas y privadas, Asociacion Pediatrica,
Colegios, escuelas Jardines infantiles.

Se coordiné con todas las EPS, ESES, IPS publicas y privadas la organizacion de los mapas con la
ubicacion de los colegios, escuelas y jardines por comunas para la sala situacional. Se solicité a
todos los entes la poblaciébn a vacunar, se entregd disefio del vacunémetro y publicidad para
replicar en su sitio.

Se hizo entrega de material de archivo jpg para produccién de material publicitario, boletines de
prensa.

Se proyectd la realizacién de volantes, se envidé boletines de prensa todos los medios de
comunicacion (radio, prensa y television) reuniéon con comunicadores de las entidades de salud y
envio de material por internet. Se cité a reuniones a los ¢ Organizacion de mapas por comunas,
convenciones por instituciones educativas.

A los comunicadores de las EPS, IPS, publicas y privadas, se les entregé las artes graficas para
ser editadas.

Se solicitdé a la Secretaria de Educacion el Inventario de instituciones y censo de poblacion
cautiva municipal.

Se involucré a la linea de Escuela Saludable para el censo de las instituciones educativas y el
apoyo en la difusién de la jornada entregando los formatos de consentimiento

Se envié comunicaciones al ICB para solicitar listado de jardines infantiles.

Se realiz6 reunion del Comité Estratégico PAI, Capacitacién con todas las auxiliares vacunadoras
para entregar los lineamientos de la jornada nacional de vacunacién que se realizd el 5 de junio
con participacion de las ESEs, EPS, Publicas y privadas.

Durante toda la jornada, hasta el mes de noviembre, se realizaron varias veces las capacitaciones
y los comités.

Se hizo entrega de los formatos enviados por el Ministerio para el reporte de vacunacion, diario,
semanal y mensual, explicando su diligenciamiento.

Se envié comunicacién de la programacién de la jornada a todas las instituciones publicas y
privadas

Se inici6 concomitantemente la vacunacion en las escuelas e instituciones educativas.
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Se hizo revisién hay disponibilidad mas de la mitad de la cava para almacenaje y se hace entrega

de biolégicos martes y jueves y todos los dias si es necesario para evitar dificultades con la cadena
de frio.

Se solicité a todas las ESESs, EPS, la lista de sus puestos de vacunacion.

La Secretaria de Salud Publica gestiono la adicién para el apoyo de esta actividad la suma de
$20.000.000.Este es uno de los volantes que se hicieron:

VOLANTES

-

int‘os“elyiﬂmu

... de una vez y para siempre!
A todos los ninos y ninas entre 1y 8 anos de edad, a vacunarlos
Rubéola y sarampion...

iz

- e e
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Se inici6 la vacunacion de acuerdo a lo programado pero se tuvo el inconveniente que en Cali los
colegios publicos y privados salieron a vacaciones en el mes de junio y julio, entrando nuevamente
a finales de agosto , por lo cual se perdi6 la oportunidad de la poblacion cautiva a acepcion de
jardines y hogares de bienestar familiar ,entonces se utilizo la estrategia de vacunacién en parques
recreativos ,sitios de vacaciones recreativas, clubes de la ciudad, centros comerciales ,aeropuerto,
terminal de transporte y continuar en centros asistenciales.

Desafortunadamente no fueron efectivas y en julio continuabamos con la cobertura de vacunaciéon
muy baja, fenédmeno que se presentd en todo el pais por lo cual el tiempo fue alargado.

Algunos colegios privados no permitieron la entrada de los grupos de vacunacién y los padres de
familia no enviaban el consentimiento.

Durante la jornada en varias oportunidades tuvimos la visita del MPS, OPS, INS, quienes hicieron
gestién a nivel politico con secretario, gerentes de ESES, EPS, prensa, tv, para lograr mas apoyo a
la jornada y lograr cumplir la meta de 288.000 en Cali.

POBLACION A VACUNAR

ESE Poblacién de 1 a 8 afios por ESE
ESE NORTE 64.221
ESE SURORIENTE 13.353
ESE ORIENTE 93.988
ESE LADERA 67.510
ESE CENTRO 49.318
TOTAL 288.389
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7.1 MONITOREOS DE SUPERVISION

Durante la jornada se realizaron 3 monitoreos de s upervision, los
resultados son los siguientes:
Cantidad minima de nifios para Monitoreos Répidos de Cobertura

1 12.292 4,26% 128 128 4 32

2 10.172 3,53% 106 106 4 26

3 5.098 1,77% 100 100 4 25

4 6.429 2,23% 100 100 4 25

5 11.622 4,03% 121 121 4 30

6 25.830 8,96% 269 269 4 67

7 10.168 3,53% 106 106 4 26

8 10.578 3,67% 110 110 4 28

9 6.049 2,10% 100 100 4 25

10 10.949 3,80% 114 114 4 28

11 13.352 4,63% 139 139 4 35

12 8.389 2,91% 100 100 4 25

13 27.692 9,60% 288 288 4 72

14 26.555 9,21% 276 276 4 69

15 22.323 7,74% 4 58

16 13.353 4,63% 4 35

17 10.532 3,65% 4 27

18 15.312 5,31% 4 40

19 8.277 2,87% 4 25

20 9.845 3,41% 4 26

21 17.419 6,04% 4 45

Expansién 862 0,30% 4 0

Rural 5.292 1,84% 4 25
TOTAL 288.390| 100,00% 3000 3180 429 795

* 7 niflos por manzana.
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7.2 METODOLOGIA

La metodologia para la estimacién de coberturas de vacunacion, es la realizacion de muestreo por
conglomerados, de acuerdo con lo propuesto por el Ministerio de la Proteccion Social. La cantidad
de manzanas a seleccionar dependera del tamafio de la comuna y de la respectiva proporcion del
total de poblacién

Se tuvo en cuenta para distribucion de manzanas las indicaciones de OPS de dividir la comuna en
cuatro zonas Yy la cantidad de nifios a monitorear se distribuyeron en las 4 zonas por comuna

Se definieron las zonas para el monitoreo en comuna s teniendo los mapas de cada &rea con
manzanas enumeradas las cuales fueron elegidas alea toriamente. La muestra fue elegida
teniendo en cuenta el nimero de nifios de 1 a 8 afios por comunas.

Cada equipo estaba conformado por: un canalizador (va adelante),un anotador y un vacunador.
Contaron con dos supervisores por ESE.

Manzana escogida y manzana alterna de manera aleatoria.

Epidemiodlogos Secretaria Departamental y Municipal.

7.3 ENCUESTA DE EVALUACION

La encuesta de evaluacién se llevé a cabo unavez s e habia logrado el 95% de la cobertura y
se habian ganado los monitoreos de supervision:

En Cali se deben monitorear 5880 nifios (muestra enviada por el MPS).

Siete nifios por manzana

Supervisores del departamento y del municipio.

Formatos bien diligenciados y firmados.

MPS avala iniciar el monitoreo en las comunas que tengan el 95% en el de supervision.
El equipo es canalizador y encuestador
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1 12.292 4,26% 251 36
2 10.172 3,53% 207 30
3 5.098 1,77% 104 15
4 6.429 2,23% 131 19
5 11.622 4,03% 237 34
6 25.830 8,96% 527 75
7 10.168 3,53% 207 30
8 10.578 3,67% 216 31
9 6.049 2,10% 123 18
10 10.949 3,80% 223 32
11 13.352 4,63% 272 39
12 8.389 2,91% 171 24
13 27.692 9,60% 565 81
14 26.555 9,21% 77
15 22.323 7,74% 65
16 13.353 4,63% 39
17 10.532 3,65% 215 31
18 15.312 5,31% 312 45
19 8.277 2,87% 169 24
20 9.845 3,41% 201 29
21 17.419 6,04% 355 51
Expansion 862 0,30% 18 3
Rural 5.292 1,84% 108 15
TOTAL 288.390 100,00% 5880 840

e Se escogieron aleatoriamente las manzanas.
¢ Se marcaron en el mapa tanto las manzanas elegidas como las alternas.
e Se programaron los dias de monitoreo
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Certificacién Santiago de Cali

SUPERVISION 1 SUPERVISION 2 EVALUACION
COMUNA| cecua  frisicol BASE | mapa COBERTURA% FECHA | Fisico | DASE CORERTURAX FEcHA  [isico| BASE |MAP| COBERTURA% e
DATOS 1 2 3 DATOS 1 2 3 DATOS A 1 2 3
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i 2 | ApLica APLICA | APLICA Alge
4
5 [ ] | [ | [ 1 \
6
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8
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7.4 RESULTADOS OBTENIDOS

a. Resultados de la cobertura administrativa, por g

« El municipio de Santiago de Cali clasificado segln criterios de riesgo para de importacion
del virus de sarampion y rubéola por las siguientes razones de riesgo; concentracion

poblacional,

turistico,

flujo

migratorio,

desplazados,
internacional). La poblacién meta total a vacunar es de 283.811 de nifios y niflas de 1 a 8
afios, que representa el 43% de la poblacién meta total del departamento en el mismo
rango de edad y constituye el de mayor riesgo (mayor concentracién poblacional, turistico,
corddn industrial)

orden

rupo de edad y municipio.

publico,

» La cobertura administrativa lograda en la poblaciéon de 1 a 8 afios fue de 111%
grupos de edad del 1 a 4 afios 113% y de 5 a8 afios 108.5%.

» La cobertura administrativa por grupo de edad y edades simples NO son homogéneas,
observando que la poblacién de (un afio y dos afios, etc) en comparacion del el grupo de

(8 afios) que Sl supera el 100% o mas (Graficosly 2).
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.obertura %
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Grafica N1

Coberturas SR por Rango de Edad, May - Nov 2010

Santiago de Cali - PAIl - SSPM Consolidado a 25 - nov

|113,47% |

(111,00%]

108,56%|

Fuente: Santiago de Cali, Programa PAI
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