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A raiz de la jornada de vacunacién del 30 de abril de este afio, es
importante revisar el concepto actual de Evento Supuestamente Atribuible

a Vacunacion o Inmunizacién (ESAVI).

El término ESAVI, es utilizado para designar un evento clinico que requiere investigacién
prioritaria para identificar si su origen esta relacionado causalmente con la vacunacién recibida;
es decir todo signo o sintoma moderado o grave, que se sospeche consecuencia de una
inmunizacién, requiere notificacién oportuna para su debida investigaciéon. La rapidez con la
cual se realizara dicha investigacién depende de la clasificacion de la intensidad del ESAVI.

Los ESAVI, se clasifican en:

Leves: reacciones locales comunes y benignas, como son dolor y
enrojecimiento en el sitio de la vacuna, las cuales ocurren 48 horas luego de
aplicada y ceden espontaneamente en 1 a 2 dias; estos no requieren
notificacion.

Moderados a graves: estos eventos deberan ser notificados a través del
sistema de vigilancia epidemioldgica, y son los siguientes:

*Abscesos.

*Eventos que requieran hospitalizacién o pongan en riesgo la vida.

*Sucesos que produzcan discapacidades.

*Eventos que afecten a grupos de personas,

«Cualquier muerte que ocurra en las 4 semanas siguientes a una inmunizacién y se
sospeche que ella sea la causa.

Es importante recordar que estos efectos se pueden producir por los componentes propios
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Total Eventos Adversos Reportados por Servicio UPSS MANRIQUE
Periodo Ene - Abr 2011

Urgencias: servicio de urgencias

Quirdrgico: cirugia ginecologica

Promociény prevencion: planificacion familiar
Hospitalario: obstetricia 42

Consulta externa: odontologia general

Consulta externa: medicina general

Consulta externa: enfermeria

Fuente: Ofic Calidad
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Del total de eventos adversos reportados solo el 39% estan Gestionados

Total de Eventos adveross reportados por centros de salud
Enero - Abril 2011

de las vacunas, pero también por un manejo inadecuado de ellas, ya sea por una falla en el U. H. Manrique
proceso de produccioén, transporte, almacenamiento, aplicacién o disposicién de los residuos
de las C.S. Santo Domingo 5
Mismas, éstos son los llamados: Eventos adversos programaticos.
El objetivo de identificar un ESAVI es su oportuna intervencién para evitar situaciones de C.S.San Blas 6
crisis en la comunidad y en el personal de salud, que lleven a perder la confianza en el
programa de inmunizaciones y afectar las coberturas de las mismas. CS. LaCruz 1
Centro de Salud Carpinello. UPSS Manrique C.S. El Raizal 1
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PRM 1 DE NECESIDAD: NECESITA EL MEDICAMENTO Y SUFRE UNA COMPLICACION POR NO
RECIBIRLO

PRM 2 DE NECESIDAD: EVENTO RELACIONADO CON MEDICAMENTO INNESARIO
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