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¢Por qué es ahora el momento ideal para el Plan de Accion
Global en Vacunas?

Grandes avances durante los ultimos 40 afos
* Se estima que se han evitado 3 millones de muertes cada afio gracias al sistema actual de inmunizacién
e Estamos sobre umbrales para alcanzar la erradicacion de la poliomielitis
e Se ha ampliado |la cobertura de vacunas e introducido nuevas vacunas

Sin embargo, todavia existen importantes necesidades por cubrir
* Las enfermedades prevenibles mediante vacunas siguen siendo las causantes de una tasa significativa de
morbilidad y mortalidad (neumonia, diarrea, sarampidon, meningitis)
* En adultos: los cancers del cuello uterino y del higado causan sufrimiento y muerte
* Hay faltas de cobertura y desafios de en el acceso de vacunas

Nos encontramos en el momento ideal, con muchas oportunidades pero también de desafios
* Apropiacion por parte de los paisesy mejor coordinacion entre los actores
* Mayor numero de recursos del gobierno y actores internacionales
* Implementacion extensa de nuevas vacunas y desarrollo de una cartera de nuevas vacunas (malaria,
dengue, TB, VIH)
* Mayor disponibilidad de informacion

Oportunidad para lograr un movimiento global para apoyar vacunas e inmunizacion
* La comunidad mundial de salud hace un llamamiento a todos los actores para contribuir a la visidon de
"La Década de las Vacunas"

* Los 193 estados miembros de la OMS aprobaron la necesidad de disefiar un plan de.accion global en
vacunas , L DECADE0/VACCINES
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La estructura de la década de las vacunas
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Comiteé Director que desarrollé el GVAP

Prof. Pedro Alonso
(Co-presidente)

Dr. Ciro de Quadros
(Co-presidente)
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Dr. Nicole Bates Dr. Zulfigar Bhutta Dr. Lola Dare Ms. Helen Evans Dr. Lee Hall

Dr. T. Jacob John
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Dr. Jean Marie Okwo-Bele Prof. David Dr. Anne Schuchat
Salisbury

Dr. Peter Singer Dr. Lucky Slamet Dr. Gina Tambini Dr. Jos Vandelaer Ms. Sandy Wrobel
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“Nuestra vision es un mundo donde
todos los individuos y comunidades
disfrutan de una vida libre de las
enfermedades que se pueden prevenir
mediante la vacunacion.”

La mision de la Década de las
Vacunas es extender, desde el ano
2020 en adelante, todos los beneficios
de la inmunizacion a todas las
personas, independientemente de
donde hayan nacido, quiénes sean, 0
donde vivan. ”

Vision de la Década de las Vacunas
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Principales temas surgidos en las consultas

Comentarios sobre el proceso




¢ Qué diferencias habra o donde se pondra mayor
énfasis?

Mayor eénfasis en los componentes
de GIVS... ...seincorporan nuevos elementos




Principios orientadores de la DoV

APROPIACION DEL PAIS
* Los paises tienen la principal apropiacion y responsabilidad de establecer el buen gobierno vy la
prestacion de servicios de inmunizacidn eficaces y de calidad para todos, lo cual significa apropiacion
por parte de todos los actores del pais, y no sélo por parte de los gobiernos

RESPONSABILIDAD COMPARTIDA Y COLABORACION
* La inmunizacion activa contra las enfermedades prevenibles mediante vacunas es una
responsabilidad personal y de la comunidad que trasciende las fronteras

ACCESO EQUITATIVO
* El acceso equitativo y asequible a la inmunizacién es un componente fundamental del derecho a la
salud
INTEGRACION
e Sistemas de inmunizacién fortalecidos, que formen parte de sistemas de salud mas amplios y en
estrecha coordinacion con otros programas de prestacion de atencidon sanitaria primaria son
esenciales para lograr los objetivos de inmunizacion

SOSTENIBILIDAD
* Decisiones basadas en la evidencia y estrategias eficaces de implementacion, niveles adecuados de
inversion financiera, y una mejor supervision y gestion financiera son fundamentales para garantizar
la sostenibilidad de los programas de inmunizacién

INNOVACION
* El potencial completo de inmunizacién sélo puede hacerse realidad por medio del aprendizaje, la
mejora continua y la innovacién en [+D y en todos los aspectos de la inmunizacion
L2 DECADEOfVACCINES
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Responsabilidad de los actores

Individuos y
comunidades

Gobiernos

Profesionales

Academia de la salud

Todos los actores son esenciales o
: ;= encias
Fabricantes para el éxito de la DoV ! globales

Sector privado Socios de

desarrollo

Sociedad civil
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Objetivos de la Década de las Vacunas

Evitar cientos de millones de casos y millones de muertes futuras
Ganar billones de délares de productividad econémica
Contribuir a superar las metas del ODM4 para reduccion de la mortalidad

infantil

Superar el Objetivo de Desarrollo del Milenio nimero 4 de reducir la mortalidad
infantil
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TABLE 1: VACCINE-PREVENTABLE INFECTIOUS AGENTS OR DISEASES

@®

Meningococcal
Disease

-~

Tick-borne Haemophilws
encephalitis influenzae type b
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Las dos metas grandes de GVAP

1) Promover de demanda y uso de todo las vacunas
con el fin de:

* Terminar con las desigualdades en acceso a las
inmunizaciones, que tambien incluye: la
erradicacion de polio, eliminacion de tetano
neonatal y maternal global, y eliminacion de
sarampion™® y rubeola*™

2) Aumentar la potential lleno de las vacunas en el
futuro

*Dependiente en los metas de la region
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Progreso de la implemenatcion de GVAP
Octubre, 2014, SAGE, Geneva

*El progreso no es bueno

*5 de los 6 metas de inmunizaciones no
estan en tiempo a cumplirse (uno por el
fin de 2014, y cuatro al fin de 2015)




DTPF3: MATIOMNAL VACCINATION COVERAGE OF 70%
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Los debilidades y recomendaciones de SAGE,
Nov 2014 (1)

Implementacion de GVAP no es optimo

* Los paises necesitan finalizar sus planes de
accion y implementarlas urgente

* El tema va estar incluido en la Asemblea de
Salud Mundial en 2015

* Paises necesitan involucrar todos los sectores en
iImplementacion

* Cada region y cada pais debe tener una
commission moniterar el progreso para la
eliminacion de sarampion

*Dependiente en los metas de la region
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Los debilidades y recomendaciones de SAGE,
Nov 2014 (2)

Calidad y uso de data son pobres

* Los paises necesitan dar recursos suficientes a
nivel local para aumentar gestion

* Los socios deben ayudar los paises con
herrimientos para aumentar la calidad de datos
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Recomendaciones de SAGE, Nov 2014 (3)

Sumistro de vacunas y precios asequibles

* Los paises necesitan prevenir desbastacimientos
“stockouts”

* Los paises deben ser lideres en fomentando la
transparencia sobre los datos de costos de
vacunas
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Recomendaciones de SAGE, Nov 2014 (4)

Faltas en la integracion de los servicios de
inmunizacion

* Los paises deben entender los oportunidades
perdidas y tomar acciones
* La OMS deben desarrollar guias para integracion

en los paises
* Los trabajadores de salud deben reducir
contraindicaciones falsas a la inmunizacion

20



Recomendaciones de SAGE, Nov 2014 (5)

Disrupciones de inmunizacion

* OMS deben aumentar los guias de
iInmunizaciones en situaciones de las
emergencias que pueden asegurar que los
servicios continuan en pesar de las emergencias
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Discusiones en la Asemblea Mundial de Salud
(2015)

Dr Chan highlighted several areas that require attention, including the need to
address vaccine hesitancy and refusal, improve communications to create greater
awareness of the importance of immunization and the science behind vaccines, the
need for collective actions and the importance of private public partnerships to come
up with new funding mechanisms. She emphasized the need to build on the
lessons learned from the polio eradication initiative.

“Immunization is universally recognized as one of the most
cost-effective public health interventions”

http://www.who.int/immunization/newsroom/wh

a68-side-meeting-immunization/en/ O‘w DECADE 0/ VACCINES
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