Ministerio de
Salud

Gobierno de Chile

PREVENCION Y VIGILANCIA DE
ERRORES PROGRAMATICOS

Departamento de Inmunizaciones
Ministerio de Salud



Temas:
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¢Qué es un EPRO?

ES UN ERROR PROGRAMATICO

Actitudes o procedimientos que no cumplen con las normas establecidas y que
solos 0 en conjunto pueden generar eventos adversos graves y fatales.

Son ocasionados por error humano en cualquier punto del proceso desde la
recepcion, almacenamiento, conservacion, distribucion, manipulacion,
preparacion, administracion y capacitacion del equipo de vacunacion.

Por cuanto es importante su notificacion oportuna y tomar las medidas necesarias
a fin de minimizar la probabilidad de ocurrencia




Importancia de la prevencion de Errores Programaticos

* Es mas probable que ocurra un EPRO que un evento adverso.

* Pueden provocar dafos graves, que pueden llegar incluso a la muerte.

* Son prevenibles en totalidad.

Paris indica que caso de menor
vacunada por error contra el
Covid-19 en Recoleta esta en
investigacion: “Nosotros siempre
hacemos un sumario en este
sentido y se determina cual fue la
causa’

La autoridad también anunci6 que "esperan” que el 20 o 21 de
junio comience la vacunacién en menores de 17 anos, e indico que
es probable que la proxima semana Johnson & Johnson presente
los antecedentes para que el ISP apruebe su vacuna monodosis
Janssen.

Daniela Silva 8 JUN 2021 02:44 PM T

(Photo by JACK GUEZ / AFP)

Téplcos: Pais | Regién de Valparaiso

Ver mas de la Regi6n de Valparaiso

Denuncian que 13 ninos fueron
inoculados con la vacuna equivocada
en Quilpué

Publicado: Domingo, 26 de Septiembre de 2021 a las 15:24hrs. | Periodista Digital: Cooperativa

Recibieron la vacuna contra la difteria, tétanos y tos convulsiva en vez de la dosis contra el
papiloma humano.

Los padres acusaron que fueron informados tras horas de que los nifios fueran inoculados.

Foto: ATON (Archivo)

A—

SITUACION SE ORIGINO EN SAN BERNARDO

Diez personas recibieron
por error segunda dosis de
otra vacuna contra el covid

Debian ser vacunados con Pfizer pero recibieron Sinovac. En Villarrica,
también por equivocacion, fue vacunada una lactante contra el coronavirus.

POR: AGENCIAS *diario@ adiscusion.cl / FOTOS: MAURICIO ULLOA

Desde el con-
suttorio afir-
maron que las
personas no
hanmostrado
ninguna reac-
cion adversa.

El Minsat
calfics como
hechos
puntuales

los casos
defendien-
do el buen
desarrollo del
procesode
vacunackon.

a municipalidad
de San Bernardo
confirmé un error
programético que
seregistr6 en uno

de de salud luego

lo que pueda pasar en mi
cuerpo’, afirmé una de las
denunciantes a los canales
de television.

Debidoa que no hay estu-

dios acerca

que diez personas que debian
recibir una segunda dosis
de la vacuna Pfizer fueron
inoculadas con Sinovac.
“Nos dijeron que dis-
culapdramos que errar es
humano y nos dijeron que
ahora no valala Pfizer sino
que habfa que colocarse una
segunda dosis de la Sinovac,
la verdad tengo miedo de

vacunarse con dos tecnolo-
gias distintas, los inoculados
debieron mantenerse en
observacién y tendrdn que
vacunarse por tercera vez,
aunque con una dosis de
Sinovac, para respetar el
esquema.

Segiin la jefatura comunal,
no se han presentado com-
plicacionesy se realizara un

de  LOS ERRORES

en el proceso de vecuna-

cion salieron a la luz durante

los ultimos dias en el pais.

seguimiento.

“Los médicos indican que
no tendrdn consecuencias
y se indicé la vacunacién

con lasegunda dosis corres-
pondiente en 21 diss, para
o cual se les asignara un
ahora especial’, indicaron
desde la municipalidad en
un comunicado.

Otro error en Villarrica

Este es el segundo error
que se registra en el proceso
de vacunacién en 24 horas,
ya queel lunes una lactante
de seis meses recibi6 la va-
cuna contra el coronavirus
en Villarrica.

Segin los antecedentes,
revelados por radio ADN, los
padres acudieron al recinto
en busca de la inoculacién
correspondiente a la edad
dela nifia, la que protege de
diversas enfermedades.

Laseremi de Salud de La
Araucania, Gloria Rodriguez,
seald que se informo al
Ministerio de Salud de lo
sucedido e inmediatamente
comenzaron las investiga-
ciones y sumarios, tanto
sanitarios como adminis-
trativos.

A esto se suma que “rd-
pidamente se tomaron las
medidas de observacion y
control de la menor®, indi
la autoridad.

Desde el organismo indi-
caron mediante un informe
médico que la lactante se
mantiene en buenas con-
diciones, no ha presentado
algin tipo de reaccion ne-
gativay los equipos de salud
seguirdn monitoreando su
evolucién.

COMENTA EINFORMATE MAS EN:
www ladiscusion.cl



Posibles errores programaticos y sus consecuencias:

Error programatico Consecuencias

Inyeccién no estéril:

e Reutilizacidon de una jeringa o aguja descartables e Infeccidn, tal como absceso localizado en el sitio de la
e Esterilizacion inadecuada de una jeringa o aguja inyeccién, sepsis, sindrome de shock téxico o muerte.
e Utilizacién de vacuna o diluyente contaminados Infeccion transmitida por la sangre, como la hepatitis o

el virus de la inmunodeficiencia humana (VIH).

Error de reconstitucion:

e Reconstitucion con el diluyente incorrecto. . Evento adverso asociado al farmaco administrado;
e Reemplazo de la vacuna o el diluyente por un por ejemplo, insulina.

farmaco. . Ineficacia de la vacuna.
e Transporte o almacenamiento incorrecto de las . Reaccioén local por vacuna congelada.

vacunas:

. Ineficacia de la vacuna.
. Desconocer contraindicaciones: . Reaccion grave evitable.




L I
Evolucion de los correctos en vacunacion

- %
Vacuna correcta @t
Paciente correcto
Dosis correcta N\
Via correcta

Intervalo correcto

Registro correcto de cada vacuna que se administra — rut, pasaporte, nombre, edad, vacuna,
lote, criterio de elegibilidad, si no se administra especificar la razon, etc.

Contar con historial - busqueda minuciosa de los antecedentes vacunales del usuario.
Conocer contra indicaciones y precauciones de la vacuna.
Educacidn clara y correcta al usuario y la familia sobre la vacuna administrado y sus cuidados.

Tener clara cual es la responsabilidad en la administracion de los biologicos, incluye ademas de
los anteriores aspectos la bioseguridad y la cadena de frio.



I—
PASOS PARA UNA VACUNACION SEGURA

SIEMPRE

Confirmar la identidad de la persona a
vacunar.

A través de forma verbal, carnet de identidad, carnet de
control u otro medio verificador confiable.

Confirmar que la persona no ha sido vacunada
previamente.

Revisar sistema en linea antes de la vacunacion RNI

Carnet de vacuna si corresponde.

Leer atentamente el folleto de la vacunay
verificar que no existen contraindicaciones
para revisar la vacuna.

Hipersensibilidad a algin componente de la vacuna como
trazas de huevos (ovoalbumina, proteina de ave),
gentamicina, entre otros.

El antecedente de Sindrome de Guillain-Barré, asociado a
dosis previas de vacuna Influenza se considera una
precaucion para dosis siguientes, no una contraindicacion.

Para mayor detalle revisar folletos disponibles

Chequear los correctos.

< < < < < <

Paciente correcto
Edad correcta
Vacuna correcta
Dosis correcta
Via correcta

Registro correcto




I
PASOS PARA UNA VACUNACION SEGURA

SIEMPRE

Revisar la fecha de
vencimiento y aspecto fisico
de la vacuna.

Recordar que, si aparece mes/afio, el vencimiento es el
ultimo dia de ese mes.

Revisar coloracion y presencia de cuerpo extraio.

Conservar la cadena de frio.

En caso de pérdida de cadena de frio, se debe notificar
segun Resolucidn exenta N°317/2014 (Anexo 4).

Informar a los padres o
tutores del nifio acerca de
los posibles efectos adversos
después de la vacunacion.

Entregar informacion en base a lo que indica el folleto
y a lo indicado por Nivel Central.

Administrar la vacuna segun
lo establecido en norma
técnica vigente.

Revisar “Normativa general técnica sobre POE para
asegurar la calidad en la ejecucion del PNI” Exenta
N°973/2010. Procedimiento cadigo 03-004
“Manipulacién y administracion de vacunas”.

Registrar inmunizacion.

Registrar correcta y oportunamente los datos de la
inmunizacion en sistema RNI u otro acreditado para
interoperar, en moédulo y criterio correspondiente. Si
no cuenta con sistema completar la planilla manual

Registrar en el cuaderno de salud de nifias y niflos y en
el carnet de control del adulto y adulto mayor.




I
PASOS PARA UNA VACUNACION SEGURA

SIEMPRE

Observar al paciente al
menos 30 minutos después
de la vacunacion.

Verificar posibles eventos adversos y entregar la
atencién oportuna en caso de ser necesario. Segun POE
N°973/2010, cédigo 03-001.

Notificar eventos adversos y
errores programaticos.

Realizar la notificacion en el sistema online ESAVI-EPRO.

Eliminar correctamente
todos los elementos
utilizados en la vacunacion.

Eliminar todas las jeringas con o sin remanente de dosis
en contenedores de residuos especiales, segun el
Reglamento Sanitario sobre manejo de residuos
peligrosos, Decreto Supremo N2 6 del Ministerio de
Salud, afo 2009 “Reglamento sobre Manejo de
Residuos de Establecimientos de Atencién en Salud
(REAS)”.

No re-capsular.

Dar uso correcto a los contenedores de residuos
especiales, respetando el nivel de llenado y rotulacién
correcta.




CALENDARIO DE VACUNACION

2021

Importancia de seguir calendario

EDAD VACUNA PROTEGE CONTRA
BCG Enfermedades invasoras por M. tuberculosis
Recién Nacido
Hepatitis B Hepatitis B
Hepatitis B, Difteria, Tétanos, Tos Convulsiva
Hexavalente Enfermedades invasoras por H. influenzae tipo b (Hib)

2,4y 6* meses

Neumococica conjugada
*S6lo prematuros
Tres virica

12 meses Meningocécica conjugada

Neumocaocica conjugada

Hexavalente

18 meses Hepatitis A

Varicela

Fiebre Amarilla**

Poliomielitis
Enfermedades invasoras por S. pneumoniae

Sarampion, Rubéola y Parotiditis

Enfermedades invasoras por N. meningitidis
Enfermedades invasoras por S. pneumoniae
Hepatitis B, Difteria, Tétanos, Tos Convulsiva
Enfermedades invasoras por H. influenzae tipo b (Hib)
Poliomielitis

Hepatitis A

Varicela

Fiebre Amarilla

VACUNACION ESCOLAR

. Tres virica
1° Basico
dTp (acelular)
4° Basico VPH - 12 dosis
5° Basico VPH - 22 dosis
8° Basico dTp (acelular)

Sarampion, Rubéola y Parotiditis
Difteria, Tétanos, Tos Convulsiva
Infecciones por Virus Papiloma Humano
Infecciones por Virus Papiloma Humano

Difteria, Tétanos, Tos Convulsiva

VACUNACION DEL ADULTO

Embarazadas desde las 28

semanas de gestacion dTp{acelular)

Personas mayores de

- b Neumocaécica polisacarida
65 afios y mas

** Esta vacuna se administra exclusivamente en Isla de Pascua.

vacunas.minsal.cl

Ministerio de
Salud

Organiza_cién
@ Panamericana
&5’ de la Salud

Gobierno de Chile

@

wounaow mius AMEricas

Difteria, Tetanos, Tos Convulsiva

Enfermedades invasoras por S. pneumoniae

Organizacion - ~ s

Mindal delasald  600+360+7777




Manejo de los Errores programaticos




{Quienes participan en el manejo de los Errores Programaticos?

| - »w> Nivel Local
s =

) SEREMI -Servicio de Salud

) Minsal




Acciones frente a un EPRO

La encargada(o) regional del PNI de la SEREMI de Salud y su contraparte en el Servicio de
Salud, a través de un trabajo coordinado deben entregar a los niveles ejecutores las
orientaciones respecto a las acciones a realizar ante la ocurrencia del EPRO.

Se deben realizar las siguientes acciones

1.- Reforzar el cumplimiento “Guia de Vacunacién Segura”: Notificacion, Seguimiento,
Evaluacion e Investigacion de EPRO y Cierre de caso.

2.- Reforzar el uso del sistema de notificacion online, como Unico medio oficial para este
efecto.

3.- Realizar la revision de la notificacion y solicitar antecedentes en caso que estos estuvieran
incompletos o el relato del EPRO fuese insuficiente o no concluyente.

4.- Reforzar en los equipos vacunadores que se cuente con un plan de accién ante la
ocurrencia de estos eventos, el que debe establecer claramente la entrega de informacion al
usuario.

5.- La informacidon debe ser oportuna y veraz, que disminuya la incertidumbre de él o los
afectados.




6.- Entregar instrucciones claras de los sintomas y signos que pudieran ocurrir.

7.- Indicar al usuario, padres o tutores, que debe acudir al centro asistencial en caso de que se presente alguna manifestacion clinica.
8.- En los casos de que sea necesaria la revacunacion o administraciéon de vacuna omitida, guiar a los equipos vacunadores.

9.- Si esto ocurriera, contar con un plan que incluya una accién educativa.

10.- La informacién a los padres o afectados debe ser individual inclusive en los casos de EPRO masivos.

11.- Cumplir con la primera evaluacién médica dentro de las 24 horas después de ocurrido el EPRO.

12.- En caso de que en la evaluacion médica no se encuentren hallazgos, el seguimiento lo puede continuar un profesional de
enfermeria.

13.- Indicar seguimiento de todos los eventos de EPRO ya sea presencial, telefénico o visita domiciliaria.

14.- En todos los casos, debe asegurarse de que se realice el cierre de caso a los 15 dias de ocurrid




ACCIONES FRENTE A UN EPRO

s 1 Notificar e Informar

2. Evaluacion médica/Administrar vacunas omitidas

mw 3. Seguimiento y cierre de caso

s 4. Plan de Mejora

5. Registrar vacunas administradas




Notificacion
- La notificacién debe realizarse por el sistema oficial on line (esavi.minsal.cl)

- En casos excepcionales (problemas con sistema on line, conexidn internet)
enviar formulario via mail, a Seremi y Servicio de Salud que le corresponda.

Consignar en correo la informacion sobre el EPRO e
indicaciones entregadas.

Si se ha informado al usuario o los padres.

Si ha recibido atencién medica.

Seguimiento (presencial, telefénico, etc)

Plan de mejora.

Asunto: EPRO manual

Toda notificacion enviada via mail debe ser posteriormente ingresada al
sistema de notificacién on line




Sistema de Notificacion On line

[ esavi.minsal.cl

[ esavi.minsal.cl - Ment de Bienvenida

=%

Ingreso Est. de Salud

¢ esavi.minsal.cl/cmdbuild/management.jsp - CMDBuild

[ esavi.minsal.cl/bonita/login,jsp - Menu Operativo

Ingreso SEREMI

Gobierno de Chile MenL’l de bienvenida general

-

ficadion AMESAV] - EPRO 4

Ingreso Minsal

17



Sistema de Notificacion On line

2 ESAVI - EPRO

Gobierno de Chile

101300

Ministerio de
Salud

Gobierno de Chile

Cerrar Sesion

Usuario y Contrasefna
por Establecimiento de
Salud

18



I @
Sistema de Notificacion On line

Gobierno de Chile

fcetten Beaidn Ver video tutorial EPRO

19



e —
Ingresar nuevo ESAVI -EPRO On line

LY salud

Gobierno de Chile

Crear ESAVI o EPRO

VideoTutorial VideoTutorial EPRO

Cerrar Sesion

20



Formulario on line

Formulario de notificacion ESAVI-EPRO

VOLVER A HOME

Fecha de Notificacion

09-06-2016

DATOS DEL PACIENTE

* Nombre completo del paciente

* Tipo Identificacion

URUN ©O0tro

* Region Paciente

* Fecha de nacimiento

Formato: dd-mm-aaaa Ej: 07-06-1954

* RUN / Niimero de Identificacion

E): 12345678-9

* Sexo

ad)

21



I
Formulario para envio via correo electronico

| vacunas.minsal.cl/7p vacunas. minsal. CI

INFORMACION AL PROFE

INICIO

= Vacuna Polio Inyectable (IPV) Usted ests 8055 Inic TS

s'Semanade iz Vaomacsn Formularios de Notificacion

2016

) atabre. de 2014 Recomendar Twittes
= Calendario de Vacunacion

2016 N
Notificacion ESAVI o EPRO:

= Aplicacion Movil
“InfoVacunas Formulario de notificacion de eventos supuestamente atribuidos a vacunacion e inmunizacion (ESAVI) o error
programatico.

\ J

E EVENTOS
A VACUNACION
ROR PROGRAMATICO.

= Preguntas Frecuentes

SUPUESTAMI
E INMUNIZACION (|

Marque con una cruz si esta notificando:
1. ESAVI: Error Programatico:

Z.- DATOS GENERALES DEL PACIENTE

Fecha de Notificacién: / /
(DD/ MM/AAAAY

Tdentificacion del paciente (Inmicales) : {Paciente):

donde recibit las vacunas/

que notifica/ Servicio de Salud:

Sexo: M[ ]F[ ]  iEstéd embarazada? SI[ JNO[ ]  Semanas de gestacidn:

Fecha de Nacimiento: i Vi Edad : L
(DD/ MM/AAAA) (A%/ MM/ DD)
Declara pertenencia de pueblo indigena I:I:I
00 [ Minguno 04 | Colla 05 | Rapa Muoi 1Z [ Mo responde
01 | Alacalufe (kawashkar) 05 | Diaguita 05 | Yamana (vagan) 13 | Mo == posible preguntar =l dato
02 | Atacamefio (Lickan Antay) 06 | Mapuche 10 | Mo sabe
03 [ Aimara 07 | Quechua 11 [ Otro pueblo originanio declarado:

Fecha de Vacunacién:
(DD/ MM fASAAY

Tiempo transcurrido entre la vacunacién y la aparicién de si Dias: Horas: Minut:

3.  RELATO DEL ERROR PROGRAMATICO (llenar solo en caso de tratarse de Error Programatico)




Informe de Seguimiento y Cierre de Caso EPRO

Al terminar el periodo de seguimiento se debe
emitir informe, el que debe indicar entre otros
aspectos, si ha presentado reacciones y el
estado de salud final del afectado (sano,
hospitalizado, en tratamiento, muerte, etc).
Este informe debe ser recepcionado en SEREMI
y Servicio de Salud.

—)

FORMULARIO DE SEGUIMIENTO Y CIERRE DE CASO
ERRORES PROGRAMATICOS (EPRO)

DATOS DEL ESTABLECIMIENTO NOTIFICADOR

Fecha de Notificacion:

#5e realizd seguimiento del estado de salud del afectado/a? @

Sk} noi)

écudl fue |a via de seguimiento? :
Telefénico [ ]

citacion al centro de Salud [}

Visita domiciliaria [ ]

Establecimiento:

MNombre Director del Establecimiento:

Detalles del seguimiento

Estado actual de salud

Cargo:

DATOS DEL USUARIO

Iniciales del Usuario {del nombre y los dos apellidos):

Rut:

Region a la que pertenece:

Fecha de Vacunacién:

Margue con una cruz ) la op<ién
SEGUIMIENTO DEL CASO
éseinforma a jefatura del centro de salud sobre ocurrencia del EPRO? -

siL)  mo()

£5e informa a padres, cuidadores yfo usuario afectado, una vez detectado e EPRO?:
sip] no| |

Responsable de entregar informacidn al usuario, padres o cuidadores del afectado.

Nombre: Cargo:

pescribainformacion entregada:




\Nivel Local
Seguimiento y Cierre de Caso EPRO

v'Se debe acordar claramente con el paciente, padre o tutores del afectado, el seguimiento: presencial,
telefénico o visita domiciliaria.

v’ Se debe acordar su periodicidad, se recomienda semanal.

v El seguimiento se realizard por un profesional de enfermeria en caso de no existir hallazgos en la
evaluacion inicial.

v En el caso de presentar reacciones durante el periodo de seguimiento notificar y otorgar la atencion
medica correspondiente.

v El periodo de seguimiento se realiza por 15 dias y puede prolongarse a 30 dias, si el caso lo requiere.

J_
Q =—
o —

Il=~




Investigacion del EPRO

Se realizard la investigacion de todos los
Errores Programaticos que determine el
Departamento de Inmunizaciones .

Criterios utilizados:
-EPRO cuyas causas no son claras.

-EPRO de dificil manejo

-EPRO en donde se sospeche de mas afectados

ANEXO 1IV: Informe de investigacion ESAVI v EPRO.

Fecha Informe: [ S
Fecha Notificacion ESAVI o EPRO:__/ /

Iniciales Paciente: Establecimiento Notificador: Ciudad /Region Notificacidn:

Nombre Vacuna: Lote vacuna: Laboratorio Vacuna:

¢ Cual es la condicion actual del paciente?: (Marque con una X la alternativa que corresponda)

[]1 Recuperado sin secuela []Recuperado con secuela [] Entratamiento [1 Fallecido

;Cual fue la evolucion general del paciente?: (Responder solo en caso de recuperado con secuela o en
tratamiento])

;Existe alguna otra causa posible que explique la aparicion del ESAVI o0 EPRO? [1si [ INo
dCudl(es)?:

;Cuales fueron las medidas tomadas?: *

;Cuales fueron las indicaciones entregadas a los padres o tutores del nifio?

Responder en caso de que ESAVI o0 EPRO haya ocurride a un grupo de personas:

Cantidad de personas afectadas Vacunadas: No vacunadas:

Antecedentes notificador:
[ ] Médico [ ] Enfermera [ ] Técnico Paramédico [ ] Otro (Seiialar):

Nombre: Lugar de trabajo/Cargo:
Fono: Correo electronico:

*En caso de EPRO: Medidas corractivas en lugar de vacunacidn.
En caso de ESAVI: Tratamiento rezalizado a paciente.




Registro de vacunas

- Registro en RNI de la totalidad de las vacunas administradas, incluyendo las administradas producto del
EPRO como también las correctas y que se omitieron producto del EPRO)

Registro Nacional de Inmunizaciones n

El objetivo de la vacunacion contra el SARS-Col-2 es: Fecha de Administracion

Preservar Iz integridad de los servicics asistenciales y prevenir mortalidad y morbilidad grave, en subgrupos dela poblacidn, definidos per las condiciones
biomédicas que se asocian a mayor riesgo de muerte y complicaciones causadas o secundarias a infeccidn por el virus -2 03-12-2021
Controlar |a enfermedad causada por el virus SARS-CoV-2 enla poblacidn, con |z finalidad de disminuir las hospitalizaciones y merbimortalidad. o

[ Todas las Inmunizaciones
i T T ———
Tipo y N® del documento de identificacian. Comuna de Residenda. Lote o Serie. Vacunador. Criterio de elegibilidad . Dosis. Fecha Préxima Dosis.
@RUN O Pasaportz D 0to | | udl | o | | | Pl

| Fe  Vawma  Tpodelwmumizaién Lot ComumadeResienda  Estsblecmiento  Doss

Arrastre una columna aqui para agrupar por ella

il:aﬂ::aﬁa SARS-CaoV-2 (PﬁzerlJ




Plan de mejora

- Corresponde a las medidas adoptadas para prevenir ocurrencia de
EPRO.

- El plan de mejora debe contener objetivos reales y que se
relacionen con las causas del EPRO.

- El Plan de Mejora debe ser remitido a SEREMI y Servicio de Salud
Ejemplo: capacitacion en procedimientos, normativas, RNI, etc.

27



Plan de mejora

Servicio Salud Maule Ty
Hospital Cesar Garavagno B [N e
Unidad de Calidad y Seguridad del paciente [ ‘_, -

PLAN DE MEJORA —_

Formulario N° 8

SERVICIO: UEH

FECHA: 14-07-2017

PROBLEMA: Se administra 6 veces mas la dosis indicada de vacuna DT en una sola puncién IM

deltoides derecho

OBJETIVO: Evitar un nuevo EPRQ en la UEH

INDICADOR: N° de dosis de DT administradas correctamente en un mesiTotal de dosis de DT administradas en el mismo |

periodo X 100
UMEBERAL DE CUMPLIMIENTO: 100% |
ACTIVIDAD RESULTADO EJECUCION RESPONSABLE VERIFICADOR |
ESPERADO |
Notificacion Informar al departamento | 13-07-2017 E.U Supervisorade | Formulario de notificacion |
oportuna del EPRO | de Calidad y Seguridad UEH y mail
del HRT
Se solicita Orientacion recibida 13.7-2017 Medico articulo 44 Reporte de central TICS
orientacién a CITUC
Se informa a Paciente en conocimiento | 13-7-2017 Enfermera de turno | Heja DAU
paciente lo sucedido
Reunién de andlisis | Toma de conocimiento del | 14-07-2017 Equipo de UEH y Acta reunion y lista de
EPRQ y acuerdos para DCSP asistencia —

LO -_&
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Tipo de error programatico:

Se administré una vacuna no estéril

Se administré a un paciente
incorrecto

Se almacend vacuna de forma incorrecta

Se registré vacuna administrada en
ficha o en carnet de paciente
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Otro
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No se verificod el empaque

Relate de forma breve el contexto del error programatico
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De la mejora de los procesos de vacunacion

EL Director del Establecimiento de Salud, debe vigilar el cumplimiento de la normativa de Vacunacién Segura.

El profesional de Enfermeria encargado del PNI es responsable de la gestion del programa, supervision de las
actividades de vacunacion ejecutada por los equipos vacunadores y de la capacitacion continua que asegure el
cumplimiento de la calidad y seguridad los procesos de vacunacion

Los vacunadores ya sea personal técnico o profesional debe regirse estrictamente por los procedimientos
existentes en la Normativa POE y deben informar cualquier situacidn que ocurra durante el proceso de
vacunacion que pueda conducir a un error programatico.
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Error en vacunacioén contra el covid-19: 22 personas en Calle
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El seremi de Salud explico que antes la ampolla de Coronavac era para monodosis y se administraba toda,
actualmente es para "mas de una", pero se inoculo entera. Abren investigacion.
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