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DIRECTIVA ADMINISTRATIVA N° 005_ 2012/GRHVCA/GRDS/DIRESA/DESP/DAIS/ESRI
I OBJETIVO

OBJETIVO GENERAL

Garantizar el flujo de la administracién de las vacunas en los nifios menores de 60
meses a nivel de Pliego y Unidades Ejecutoras, para garantizar y facilitar las
intervenciones de la Estrategia Sanitaria Regional de Inmunizaciones (ESRI)
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OBIETIVOS ESPECIFICOS

> Establecer el procedimiento para garantizar la administracién de NINOS CON
VACUNA COMPLETA.

» Garantizar el flujo de la administracién del NINO CON VACUNA COMPLETA.

» Garantizar las responsabilidades del personal para su administracion de la
vacuna y obtener asi NINOS CON VACUNA COMPLETA. :

Il FINALIDAD

Implementar en el dmbito de la DIRESA los roles, Responsabilidades, Procedimientos que
permita el flujo, para garantizar una cobertura adecuada NINOS CON VACUNA COMPLETA
3 -. menores de 60 meses en cada uno de las comunidades de los establecimientos de Salud.

S/ 111 BASE LEGAL

V" Ley N° 26842, Ley General de Salud
Ley N® 27657, Ley del Ministerio de Salud.
Ley N° 28010, Ley General de Vacunas.

Ley N° 29626, Ley del Presupuesto del Sector Publico para el afio Fiscal 2011.

v Ley N° 29344, Ley marco de Aseguramiento Universal en Salud.

v" Decreto Supremo N° 008-2010-SA que aprueba el reglamento de la ley Marco de
Aseguramiento Universal.

v" Decreto Supremo N° 013-2006-SA, aprueban Reglamento de Establecimientos de Salud
y Servicios Médicos de Apoyo.

v" Decreto Supremo N° 055-2007-PCM, aprueban la Estrategia Nacional denominado
CRECER que establece la intervencién articulada de identidades del Gobierno Nacional,
Regional y local vinculadas con la Lucha contra la Desnutricidn Crdnica Infantil.

v Decreto Supremo N° 027-2007-PCM, define y establece las politicas Nacionales de
obligatorio cumplimiento para las entidades del Gobierno Nacional.



v" Resolucién Ministerial N° 453-95-SA/DM, que aprueba las Normas de Control de
Enfermedades prevenibles por vacunacion.

Resoluciéon Ministerial N° 729-2003-SA/DM, que aprueba el documento La Salud
Integral: Compromiso de Todos — Modelo de Atencién Integral de Salud.

Resolucion Ministerial N° 771-2004/MINSA, que establece las Estrategias Sanitarias
Nacionales del Ministerio de Salud y sus érganos Responsables.

Resolucion Ministerial N° 478-2009/MINSA, que aprueba la NTS N° 081-MINSA/DGSP-
V.01, “Norma Técnica de Salud de los Equipos de Atencién Integral de salud a
Poblaciones Excluidas y Dispersas”.

Resolucién Ministerial N° 292-2006/MINSA, que aprueba la NTS N° 040-MINSA/DGSP-
V.01: “Norma Técnica de Salud para la Atencién Integral de Salud de la Nifia y el Nifio”.

Resolucién Ministerial N° 626-2006/MINSA,que aprueba la NTS N° 046-MINSA/DGSP- _
V.01 “Norma Técnica para la Atencién Integral de Salud de la Etapa de Vida adulto
Mujer y Varon.”

Resolucién Ministerial N° 529-2006/MINSA,que aprueba la NTS N° 043-MINSA/DGSP-
V.01 “Norma Técnica para la Atencién Integral de Salud de las Personas Adultas
Mayores.” '

Resolucién Ministerial N® 600-2008/MINSA,que aprueba la NTS N° 043-MINSA/DGSP-
V.01 “Norma Técnica de Salud para el manejo de Cadena de frio en las
Inmunizaciones.”

Resolucién Ministerial N° 579-2008/MINSA, que establece como servicios y actividades
publicos esenciales en los Establecimientos de Salud en el Ambito nacional, a las

Inmunizaciones.

v" Resolucién Ministerial N° 614-2010/MINSA, que aprueba la Directiva Sanitaria N°
0034-MINSA/DGSP-V.01, “Directiva Sanitaria que establece el Sistema de Informacién
Integrado de Inmunizaciones.
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¥ Resolucién Ministerial N° 070-2011/MINSA, que aprueba la NTS N° 080-MINSA/DGSP-
V.02, “Norma Técnica de Salud que establece el Esquema Nacional de Vacunacién”

v" Convenio de apoyo presupuestario a los programas presupuestarios estratégicos entre
el MEF, a través de la Direccién General del Presupuesto Publico, y el Gobierno
Regional del Departamento de Huancavelica

¥ Resolucién Directoral N° 006-2010-EF/76.01, Directiva del Convenio

IV AMBITO DE APLICACION



Lo dispuesto en la presente Directiva es de cumplimiento obligatorio y de aplicacién a
nivel del pliego sede Central y Unidades Ejecutoras del Gobierno Regional
Huancavelica — Gerencia sub Regionales, por todas las entidades publicas (Ministerio
de Salud, Es Salud, Sanidad de Fuerzas Armadas y de la policia Nacional del Peru),
privadas del sector de Salud. ;

Se debe verificar a través del seguimiento y monitoreo el cumplimiento de la
aplicacién del Esquema Nacional de Vacunacion, implementando para ello la presente
directiva del monitoreo de las actividades de Inmunizaciones, determinando la
frecuencia de dicho monitoreo segin como corresponda a la necesidad del mismo.

V MECANICA OPERATIVA

* Generacién de roles, responsabilidades, procedimientos y flujos para la entrega

- del producto de nifio con vacuna completa; estd a cargo del Equipo Técnico de

; Inmunizaciones, basado en la NTSN® 080 —2011 -MINSA/DGSP V.02, la cual
contempla el esquema de vacunaciény la conser\.;acién de las mismas.

Aplicacién de la presente Directiva que corresponde al flujo de informacion, es
responsabilidad del personal de los Establecimientos de Salud con las vacunas a
administrar de acuerdo al esquema de vacunacidn establecida a nivel nacional.

- La poblacion vacunada estara registrada, siendo verificable a través del sistema de

- informacién en la cual serd registrada en cada uno de los puntos de digitacidn,

" realizando la alimentacion y envié de la informacion hacia los nucleos, Micro Redes y
Redes de Salud y la retro alimentacién en forma viceversa.

| DISPOSICIONES GENERALES

6.1 Aplicacion del Esquema Nacional de Vacunacién.

La Direccion General de Salud de las Personas, a través de la Estrategia Sanitaria
Regional de Inmunizaciones, es responsable de la implementacién yaplicacién de la
presente Directiva Regional a nivel de todo el Pliego y Gerencias subregionales, siendo
de caracter obligatorio para todo el &mbito de la jurisdiccién del Gobierno Regional,
por todas las entidades publicas y privadas del sector de Salud.

Las Gerencias subregionales a través de las Direcciones de las Redes, asi como los
Integrantes del comité Técnico Permanente de Inmunizaciones son responsables de la
Planificacién, Organizacion, Ejecucién, Evaluacién, Seguimiento y monitoreo de las
actividades de Inmunizaciones seguln corresponda a sus funciones y competencias en
el dmbito Regional para asegurar el cumplimiento del mencionado Esquema Nacional

de Vacunacion.

El Estado peruano garantiza la provisién de vacunas y jeringas para el cumplimiento
del presente Esquema Nacional de Vacunacién y los Gobiernos Regionales garantizan
los Gastos operativos que demanden la Vacunacién.

Se debe verificar a través del seguimiento y monitoreo del cumplimiento de la
aplicacion del Esquema de Vacunacién Vigente, implementando para ello |a Directiva
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Sanitaria del monitoreo de las actividades de Inmunizaciones, determinando la
frecuencia de dicho monitoreo seguin como corresponda a la necesidad del mismo, de
manera mensual, trimestral y anual a nivel Regional, Provincial, distrital y local.

6.2Gratuidad de la vacunacion del Esquema Nacional de Vacunacidn.

Las vacunas y jeringas que se usan en la actividad regular y complementaria de
inmunizaciones son adquiridas por el gobierno peruano con fondos del Tesoro Publico
y se otorgan de manera gratuita a toda la poblacidn beneficiaria del Esquema Nacional
de Vacunacidn.

Todas las entidades de salud, pablicas y privadas deberan garantizar la gratuidad de la
vacunacion, en tanto se usen en el proceso de vacunacidn, las vacunas y jeringas
provistas por el Ministerio de Salud.

6.3Provisién y distribucion de vacunas y jeringas del Esquema Nacional de
Vacunacion. :

e A nivel Nacional, la DARES es responsable de las vacunas y jeringas que se
usan en la actividad de Vacunacién son provistas y distribuidas desde el
almaceén central de acuerdo a la programacién y requerimiento.

s A nivel Regional, las vacunas y jeringas seran suministradas a las Redes, Micro
Redes, Centros de Salud, Puestos de Salud y centros de acopioa través del
almacén regional de medicamentos insumos de la DEMID.

e A nivel Locallas vacunas y jeringas seran suministradas a través de los
responsables de Farmacia conjuntamente con los responsables de la Estrategia
de Inmunizaciones alas, Micro Redes, Centros y Puestos de Salud y estos a su
vez previa autorizacién de la Red o Micro Red suministraran a los sectores de
Salud Publica y privadas segtn su requerimiento y programacion.

6.4 Sistema de Informacion de la Aplicacion del Esquema de Vacunacién — NINO CON
VACUNA COMPLETA.

La oficina de Estadistica e informatica tiene la responsabilidad de recabar los registros,
consolidar y sistematizar la informacion del nifio con vacuna Completa a nivel del
ambito de la Regién en cada uno de los Establecimientos de Salud, |a cual servirda como
base para que la responsable de la Estrategia de Inmunizaciones realice el analisis y la
evaluacién de las actividades regulares y complementarias de vacunacion.

Se debe garantizar el registro nominal de los nifios vacunados asi como el padrén
nominado de inmunizaciones el cual debera reportarse al MEF para el seguimiento de
las metas fisicas en el contexto de la asignacion de recursos econdmicos y financieros
en la metodologia de Presupuesto por resultados (PPR). Las Unidades ejecutoras
deberdn de garantizar los recursos financieros para los insumos y recursos necesarios
en la sostenibilidad y funcionabilidad del sistema de informacion.



* A nivel Regional,la Direccién de Estadistica e informatica de la DIRESA
HVCAconsolida los reportes de vacunacién que deben enviar las redes dicha
informacion debe mostrar el padrén nominal de los nifios menores de 5 afios
protegidos por todas las vacunas de acuerdo a cada sub finalidad que deberdn
mostrar reportes de resultados de cobertura y numero de vacunados por tipo
de vacuna, grupo etareo, por mes, Distrito y por Establecimiento de Salud.

e Anivel de Redes, La Direccién de Estadistica e informética o quien haga de sus
vecesconsolida los reportes de vacunacién a nivel de Redes, Micro redes y
establecimientos de Salud, dicha informacién debe mostrar resultados de
cobertura y numero de vacunados por tipo de vacuna, por grupo etdreo, por
mes y por establecimiento de Salud. Estos reportes deben ser consolidados en
un reporte analitico que servird como un instrumento de evaluacién global de
la Region por Redes, Micro Redes y Unidad Ejecutora.

® A nivel Local,El responsable de Inmunizaciones realiza el registro de la
vacunacion de manera nominal de cada nifio/a protegido/a yel responsable de
Estadistica debe consolidarse la informacién de los reportes de vacunacidn
diaria por cada establecimiento de Salud, Sector, Puesto o brigada, dicha
informacién debe mostrar resultados de cobertura Yy numero de vacunados
por tipo de vacuna, por grupo etdreo, mes, sector y puesto de vacunacién,
este reporte debe ser usado por el responsable de inmunizaciones para la
evaluacion y andlisis correspondiente para el mqnitoreo y seguimiento de los
nifios vacunados en el ambito de su jurisdiccién.

6.5 Conservacidn y almacenamiento de las de las vacunas.

La conservacién de las vacunas es responsabilidad del responsable de la
'Estrategia de Inmunizaciones conjuntamente con el personal de Salud de los
Establecimientos.

Nivel Regional; en el ambito de su jurisdiccién, tiene la responsabilidad de:

e Direccion Ejecutiva de Salud de las Personas — Estrategia Sanitaria Regional

de Inmunizaciones :

1. Implementar y vigilar el cumplimiento de la NTS de Cadena de frio en los
EE.SS. a través del monitoreo del cumplimiento de los lineamientos
técnicos para vigilancia y control de Cadena de Frio, en coordinacién con
la Direccién de Medicamentos.

2. Velar por la custodia y conservacién de la vacuna en Cadena de Frio a nivel
de Establecimientos de Salud.

3. Garantizar el manejo de la hoja de registro diario de temperatura de los
equipos de Cadena de Frio en los Establecimientos de Salud.



4. Velar por la capacitacién y actualizacién permanente del recurso humano
involucrado en la Cadena de frio.

e Direccion Ejecutiva de Medicamentos, Insumos y Drogas:

1. Verificar las condiciones de ingreso de las vacunas al almaceén
especializado y levantar el acta de apertura.

%

2. Garantizar el abastecimiento adecuado de vacunas € los EE.SS.
3. Garantizar las condiciones seguras de Cadena de Frio.

4. Garantizar el almacenamiento, custodia y registro de informacién de las
vacunas en los establecimientos de salud de su jurisdiccion.

5. Normar y vigilar las buenas practicas de almacenamiento y cumplimiento
de los lineamientos técnicos para la vigilancia y control de Cadena de Frio,
en caso contrario responsabilizara de lo ocurrid_d_ al nivel local por su mala

conservacion de las vacunas.

6. Establecer los niveles de almacenamiento de vacunas y su necesidad de
equipamiento e infraestructura de Cadena de Frio.

7. Velar por la baja vy destruccion de vacunas no aptas (vencidas,
deterioradas, o por problemas en Cadena de frio).

e Técnico de cadena de frio:

Tecnico € Calitlle == = —

1. Aplicar los lineamientos técnicos para la instalacion y mantenimiento de
los equipos Y complementos de la Cadena de Frio en los Establecimientos
de Salud, en coordinaciéon con direccion de Salud de las Personas y la
Direccién de Medicamentos. :

2. Levantar y mantener actualizado el inventario regional de Cadena de Frio.

3, Monitoreary supervisar el funcionamiento de los equiposy complementos
de la Cadena de Frio para garantizar las condiciones seguras de Cadena de
Frio.

4. Velar porla implementacion y actualizacién de Equipos de Cadena de Frio.

5. ldentificar necesidades de mantenimiento, reparacion y adquisicion de
equipos de cadena de frio con DESP Y DEMID..

EN EL NIVEL DE RED, MICRORRED Y EN EL NIVEL LOCAL.

El responsable de Inmunizaciones conjuntamente con el representante de
DEMID (Farmacia), 0 quienes hagan sus veces seran responsables de velar por
el cumplimiento de los lineamientos técnicos en el manejo de la Cadena de
Frio en los Establecimientos de su jurisdiccién, en caso contrario se



A E—,b on,
e

i OF

<
Y

responsabilizara de lo ocurrido por su mala conservacién y almacenamiento de
las vacunas (Ruptura de Cadena de Frio).

6.6Evaluacion de la Aplicacion del Esquema Nacional de Vacunacion.

El andlisis y evaluacion de los resultados de la vacunacion debe realizarse en
todos los niveles: Regional, provincial y local; y servird para que se mida el
desempefio de las inmunizaciones considerando - principalmente los
indicadores de proceso y resultados.
Se mediran ademas los indicadores por cada sub finalidad de la finalidad:
NINO CON VACUNA COMPLETA, para la cual a través de la Autoridad Nacional
de Salud aprobara el documento normativo referente al monitoreo de las
actividades de Inmunizacién. ‘

e A nivel Regional; se evaluara los indicadores de inmunizaciones de manera
global considerando los aspecto de Gestion, Desempefio y Resultados.

e A nivel de Redes; se evaluara los indicadores de inmunizaciones considerando
"los aspectos detallados en el nivel Nacional y Regional, y se enfatizara en la
- evaluacién de los indicadores por cada sub finalidad (productos).

e A nivel local; se evaluaran todos los aspectos administrativos y operativos de
las intervenciones de inmunizaciones y se trabajara con mayor énfasis en el
* andlisis de cobertura, acceso y desercion por cada sUb_finaIidad y tipo de

vacuna.

Dicho documento normativo establecera los instrumentos y herramientas para la
evaluacién de la aplicacion del Esquema Nacional de Vacunacién la metodologia de
la supervisién y monitoreo, asi como del Monitoreo Répido de Coberturas.

ISPOCIONES ESPECIFICAS

7.1 El esquema Nacional de Vacunacién se establece como tnico para todo el pais y
debe ser implementado tanto por el sector publico y privado para garantizar la
proteccién efectiva de toda la poblacion a través de todas las etapas de vida
onsideradas en la Norma Técnica Sanitaria VigenteNTSN® 080 —2011 -MINSA/DGSP
V.02, sea a través de las actividades regulares o complementarias de vacunacion.

7.2 El estado Peruano, en el Esquema Nacional de Vacunacién incluye 16 tipos de
antigenos en la presentacién de diversas vacunas, las mismas que se detallan de
acuerdo a la NTS N° 080 —2011 -MINSA/DGSP V.02, asi como el uso manejo del tiempo
de conservacién de los frascos abiertos.

7.3 En el esquema Nacional de vacunacién se contemplan vacunas en presentacion
liguida o liofilizada las cuales al reconstituirse pasan a ser liquidas, también estas a su
vez estan indicadas para ser administradas por via oral o parenteral.

7.4 Para la vacunacion de comunidades dispersas y excluidas, el Esquema de
Vacunacion Nacional debera ser flexible, considerando margenes de intervalos de las



dosis de vacuna a aplicar considerando el rango minimo de 4 semanas entre dosis y
dosis, el rango maximo puede ser de 2 meses hasta un afio entre dosis y dosis, esto en
razén al ndimero y frecuencia de las visitas que realizan los equipos itinerantes de Salud
(AISPED).

Es importante tener en consideracién para la vacuna Rotavirus este margen de
intervalo no puede superar los 6 meses de edad.

7.5 La vacunacion en el personal de salud es responsabilidad de todas las entidades del
sector salud sean publicas o privadas en esta categoria estan incluidas todas las
personas que estudian carreras de ciencias de la Salud o ligadas a las intervenciones
sanitarias o médicos asistenciales. Esta vacunacién debe ser implementada como
estrategia de promocion y proteccién de la salud del trabajador de Salud coordinada y
programada con el drea de salud ocupacional quien serd el responsable del
cumblimiento y seguimiento del esquema de vacunacidn, proporcionando la
informacion correspondiente al drea de inmunizaciones.

7.6 La Direccion Regional conjuntamente con las Unidades Operativas Redes de Salud,
las que hagan a su vez deben tener establecido formalmente sus comités Técnicos
Operativos los cuales son responsables de la elaboracién del Plan Anual de
Inmunizaciones y de garantizar las actividades en el ambito de Ia jurisdiccion
correspondiente. :

7.8 Las actividades de inmunizaciones deberdn ser monitoreadas Y supervisadas por
_los y supervisadas por los equipos técnicos responsables, evaluando los indicadores de
~ vacunacién de manera mensual, trimestral y anual, implementando las acciones
correctivas en los distritos establecimientos de salud que no cumplan con la meta.

7.9 los criterios de programacién son propuestos por el nivel nacional y sirven de
parametro para la programacién de las regiones los cuales se ajustaran segtn la
realidad regional, distrital y local fundamentados en la micro planificacion y el sustento
técnico correspondiente del comité técnico operativo.

7.10 El sistema de informacidn estadistico de la region y las Unidades Operativas Redes
de Salud debera permitir el registro de los vacunados en los formatos implementados
por la oficina de Estadistica e informatica del nivel central del Ministerio de Salud.

7.11 las actividades complementarias de inmunizaciones comprende; la “Campafia
Nacional de Vacunacién de Semana de Vacunacién en las Américas”a nivel nacional
se realiza en los meses de Abril y Mayo de cada afio, iniciando la Gltima semana del
mes de Abril, continuando durante todo el mes de Mayo, dicha actividad esta
orientada a:

* Completar los esquemas de vacunacién del programa regular de las vacunas
que segun el andlisis de riesgo han generado una brecha de poblacion
susceptible de enfermar, la priorizacién de las vacunas a completar serd de
acuerdo a lo programado por cada regién de acuerdo a su realidad y analisis
local.



e Aplicaciéon de una vacuna especifica contemplada en el esquema regular que
segln el tiempo de vigencia o variable estacional (vacuna contra influenza), se

tenga que programar en el primer semestre del afio.

VIl RESPONSABILIDADES

Nivel Regional, la DIRESA a través de la Direccién Regional de Salud de las Personas'y

de la Estrategia Sanitaria Regionalde Inmunizaciones, es responsable de difundir la

Q" presente Directiva Regional, asi como de supervisar y asesorar a las direcciones de

\ cada una de las Unidades Operativas Redes de Salud y las que hagan sus veces, en la

implementacion.

Nivel de Redes, las Direcciones de cada Unidad Operativa Red de Salud son -
responsables de difundir, cumplir y hacer cumplir lo establecido en la NTS N° 080 -2011
-MINSA/DGSP V.02

Nivel Local, Las Microrredes y establecimientos de salud publicos y privados, son
responsables de dar cumplimiento a la presente Directiva e informar de lo ejecutado al

nivel inmediato superior.

IX GLOSARIO DE TERMINOS

Vacunas; es la suspension de microorganismos vivos (bacterias o virus), inactivos o muertos,
fracciones de las mismas o particulas proteicas, que al ser administradas inducen en el

receptor una respuesta inmune que previene una determinada enfermedad.

Enfermedades Inmunoprevenibles; son enfermedades transmisibles, que tienen distintas vias
de transmisién, pero comparten la misma forma de ser prevenidas a través de las vacunas.
Esquema de Vacunacion; es la representacion secuencial del ordenamiento y la forma de

cémo se aplican las vacunas oficialmente aprobadas para el pais.

\Nifio con Vacuna Completa; nifo menor de 5 afios que ha recibido todas las vacunas del
=Esquema Nacional de Vacunacion segun el cronograma estipulado para su edad.

Actividad Regular de Inmunizaciones; son actividades preventivas consideradas en la atenciéon
integral de las personas (nifio, adolescente, Adulto Mayor), para garantizar la proteccion de
enfermedades prevenibles por vacunas.

Actividad Complementaria de Inmunizaciones; son todas aquellas actividades que se realizan
con un objetivo especifico de vacunacién, para fortalecer y complementar la vacunacion
regular, sea para mejorar las coberturas o implementar una vacunacioén regular, sea para
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mejorar las coberturas o implementar una vacunacion especifica.



