SEMANA DE VACUNACION
Sub Region Andina



Plan de Accion Andino
ECUADOR

@ Plan elaborado con un presupuesto de 6
millones de $US. (por financiar un millén
17 % para gastos operativos, movilizacion
social, monitoreo y comunicacion social)

@ Plan en conocimiento del nivel politico
nacional

i Objetivo:

SR 5 millones de hombres y
mujeres de 16 a 39 anos.



PERU:

M Plan elaborado

M Presupuesto de 2,505.000 (un millon esta por
financiar para gastos operativos, movilizacion
social y monitoreo, evaluacion y supervision y
comunicacion social)

B Plan en conocimiento del nivel politico nacional

M Objetivo: un millon de MEF SR y 400.000 MEF
para dT.



COLOMBIA

@ Plan elaborado

M@ Plan parcialmente en conocimiento del
nivel politico nacional

@ Presupuesto de 1,700,000 $US, con
400.000 sin financiar (23%)

@ Objetivo: 81,222 ninos con BCG, OPV'y
Pentavalente y 80,384 de un ano con tri
viral y fiebre amarilla



BOLIVIA

m Plan elaborado

B Consensuado con el nivel politico. El CCI esta
informado y motivado,

@ El presupuesto es de 750,000. Esta financiado en un
87 %. Falta para comunicacion social, impresiones y
reuniones

@ Objetivo:

— Se priorizo a municipios reincidentes en bajas
coberturas a pentavalente a los que se ofertara
todas las vacunas,

— migrantes a zonas endémicas para fiebre
amarilla,

— municipios seleccionados por dudosa
confiabilidad de sus coberturas



VENEZUELA

M Plan e_Iaborado en el marco del Plan Nacional
Especial de Vacunacion

@ Plan conocido y aprobado por autoridades
politicas

® Presupuesto de 2,000,000 $US, con $US
200.000 sin financiamiento (10%)

@ E| grupo objetivo es
— Completar esquemas en menores de 2 anos,
— fiebre amarilla en poblacion de riesgo,
— dT en mujeres en edad fertil
— Antipolio en menores de 5 anos (indiscriminado)

— 95 municipios con coberturas menores a 50% seran
priorizados,



Resumen

Costo Total de la SV Falta por financiar
® 12.955.000 $US ™ 2.700.000 $US
Los Gobiernos de la Para movilizacion ,
Region Andina comunicacion social,
aportan 10.255.000 gastos operativos,
$US supervision,
monitoreo y

evaluacion y
asistencia técnica



Actividad fronteriza

Paises Andinos



BOLIVIA

Paraguay Chaco

Peru Desaguadero, Copacabana y
Puerto Acosta

Brasil Guayaramerin con Rondonia,
Cobija con Acre,

Puerto Suarez, Puerto Quijarro
con Matto Grosso de Sur

Argentina Villazon, Yacuiba, Bermejo

Ch"e Sabaya

Huachacalla




COLOMBIA

Lago Agrio con

Ecuador Putumayo y Sucumbius
Guajira con Zulia,

Venezuela Santander norte con
Tachira, Arauca con
Apure

Brasil Tabatinga con Leticia

Panama Darien y Quinayala




ECUADOR

Colombia

Lago Agrio con
Putumayo y
Sucumbius

Peru

Oro con Tumbes




PERU

Ecuador Oro con Tumbes

Bolivia Desaguadero,
Copacabana y Puerto
Acosta

Brasil Asis Brasil/ estado Acre

e Inapare




Venezuela

Colombia Guaijira con Zulia
Santander norte con

Tachira, Arauca con
Apure

Brasil Santa Elena de Uairen
con Pacaraima




Puntos focales

Directores departamentales de salud, coordinadores
PAl y epidemidlogos

Actividades de coordinacion
fronteriza

Vacunacion
Informacion
Comunicacion social
Vigilancia
Presupuesto

3.000 $us por evento fronterizo :
financia OPS

10 reuniones 30.000 $US



PAIS

BOLIVIA

COLOMBIA

Poblacion objetivo, criterios de riesgo y estrategias

Grupo andino

POBLACION OBJETIVO

menores de 2 anos(
completar esquemas)
menores de 5 anos con SR,
de 1 a 39 anos con
antimarilica, poblaciones
fronterizas

ninos menores de 2 anos
( completar esquemas),
susceptibles de 1 a 4 anos (
completar esquemas),
mujeres en edad fertil de
areas de riesgo para tetanos
neonatal, personas sin
antecedentes de
vacunacion AM en areas de
riesgo, indigenas,
desplazados en municipios
con coberturas menores a
50% y en fronteras

CRITERIOS DE
RIESGO

bajas coberturas,
dudosa
informacion,
migrantes

bajas
coberturas,pobla
ciones
indigenas,
fronterizas,
desplazados y
areas endemicas
para fiebre
amarilla

PROPORCIO
N DE LA
POBLACION
A SER
VACUNADA

8,3% 100%

8.3%

META

100.000 ninos
menores de 2
anos, 100.000 con
fiebre amarilla

81.222 ninos con
todos los
biologicos

80.384 con SRP y

fiebre amarilla,
502.000 de mas
de 1 anos con
antiamarilica y
400.000 MEF en
municipios de
riesgo

ESTRATEGIAS

Alianzas estrategicas con la comunidad,
coordinacion con organismos financieros,
ONGs, sociedades cientificas,
comunicacion social diferenciada,
estrategias de organizacion por niveles,
abogacia con los medios de comunicacion
disposiciones legales, mejorar monitoreo
supervision y evaluacion del plan y de los
acuerdos fronterizos



PAIS

ECUADOR

PERU

VENEZUELA

TOTAL

POBLACION OBJETIVO

hombres y mujeres de 16 a 39
anos

Hombres y mujeres de 16 a 39
anos de dos DISAS con SR, MEF
con dT en 28 distritos del pais

Poblacion menor de 1 ano, de 1
ano, de 1 a 65 anos en zonas
endemicas de fiebre amarilla, MEF
en areas de riesgo de tetanos
neonatal menores de 5
anos indigenas

CRITERIOS DE
RIESGO

Eliminacion de
susceptibles a
rubeola y sarampion,

Seroprevalencia en
MEF
distritos con tasa
mayor a 1 por mil

Municipos con

coberturas inferiores

a 50% con mas de
dos biologicos,

poblacion indigena,

fronteriza,
acumulacion de
susceptibles para
polio alta
prevalencia de
hepatitis en

indigenas, areas de

alto y mediano

riesgo para fiebre

amarilla

PROPORCION

DE LA

POBLACION A

SER

VACUNADA

17 %
17%
10%
30%

39%

8%

100%

META

5.083.477 hombres y
mujeres

1.000.000
400.000

94.642 ni;os menores
de1ano 94.018
ninos de 1 ano,
678.047 personas con
A.m., 100.704
indigenas, 83.333
MEF



Seleccion de indicadores

v'Se mide impacto de la SV numeroy % de
ninos de 1 ano que reciben primera dosis
de penta/ DPT.

v % de primeras. Segundas y terceras dosis
en menores de 1 ano con penta/ DPT

v % de vacunados con SRP en 1 ano de
edad

v % de MEF que reciben la primera dosis de
dT



Seleccion de indicadores

v % de establecimientos que realizan al
menos dos monitoreos.

Los indicadores de: planes de
seguimiento, comunicacion social, numero
de casas Yy otros seran de manejo local y a
eleccion de los paises



Actos de lanzamiento fronterizos

v Bolivia / Peru en Desaguadero

v' VVenezuela / Colombia en San Antonio de
Tachira

v Ecuador / Guayaquil ( integrado a su
campana)



Actores en lanzamientos
fronterizos de la SV

v Primeras Damas

v’ Ministros de Salud

v Congresistas

v Gobernadores, Alcaldes

v Organismos internacionales
v Periodistas

v'Personajes publicos: artistas, deportistas,
lideres de opinion.



Actividades de coordinacion
fronteriza

v Venezuela con Colombia: Semana 3 de febrero
v' Ecuador con Colombia: Semana 3 de marzo

v Ecuador con Peru: Semana 3 de marzo

v Bolivia con Peru: semana 1 de marzo

v Brasil con Colombia por definir

v Brasil con Venezuela semana 3 de febrero

v' Ecuador con Colombia semana 3 de febrero
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