El programa de vacunacion en El Instituto Municipal de Pensiones, esta dirigido a todos los
derechohabientes afiliados, y a poblacién abierta, de lunes a viernes de 8:30 Hrs a 19:30 horas. Y
se aplican segun existencia de bioldgico.

Las vacunas que se aplican son las que estan dentro del Esquema que maneja la Secretaria de
Salud, y que se encuentran especificadas dentro de las Cartillas Nacionales de Salud segun grupo
etario. Estas cartillas son, para los nifios de 0-9 afios, adolescentes de 10 a 19 afios, mujeres
adultas de 20 a 59 afios, hombres adultos de 20 a 59 afios, y la cartilla para todos los adultos
mayores de 60 afios.

Todas las acciones realizadas en el proceso de vacunacion son registradas en la Cartilla Nacional
de Salud.

En meses pasados no se estuvo aplicando vacuna para proteccién contra Hepatitis B, por estar de
faltante.

PROGRAMA DE VACUNACION PERMANENTE INSTITUTO MUNICIPAL DE PENSIONES

ANO 2018
VACUNAS ENE | FEB | MAR|ABR|[MAY | JUN | JUL (AGO|SEP| OCT|NOV|DIC| TOTAL
BCG (TUBERCULOSIS) 200 9 17| 16| 12 8 o 11| 3 96
ANTIHEPATITIS B 0 0 ol 40 76 1| 84 60| 88 349
PENTAVALENTE 33| 49 58| 57| 47 36 75 51| 63 469
(DIFTERIA, TOS FERINA
TETANOS,POLIO, INFLUENZA B)

NINOS |ppT(DIFTERIA, TOS FERINA, TET) 0 0 of 23 11 18( 21| 16| 12 101
ROTAVIRUS (DIARREAS ROTAVIR 51| 34| 37| 40| 34 25| 55| 40| 44 360
NEUMOCOCO TRECE VALEN 57| 35| 37| 38| 39| 36| 54| 53| 50 399
TRIPLE VIRAL (SRP SARAMPION
RUBEOLA, PAROTIDITIS) 37 20 22 0 0 0 0| 52 13 144
SR 0 0 0 0 0 0 0 of O 0
TD (DIFTERIA TETANOS) 17( 24| 18| 27| 15 5 1] 6| 15 128

ADULTOS ANTINEUMOCOCICA 23 VAL 0 O 0o O 0 36/ O O O 36
VPH 1 0 6 11 3 3 7 5 4 40
INFLUENZA TOTAL 161| 80 4 0 0 0 0 o O 245
SABIN (POLIOMELITIS) 0| 22 o O 0 o O o o 22
TOTAL 377| 273| 199| 252| 237| 168| 297| 294| 292 2389

DETECCION OPORTUNA DE CANCER (cervicouterino, mamario) 2018

ENE | FEB|MAR|ABR|MAY | JUN | JUL|AGO|SEP | OCT|NOV|DIC| TOTAL

CITOLOGIAS CERVICOVAGIN 40| 80 58| 76 71 75| 74| 84| 56 614
EXPLORACION CLINICA DE M 40| 80 58| 76 71 75| 74| 84| 56 614

MUIJERES [TOTAL 80| 160| 58| 152| 142| 150| 148| 168|112 1170

ATENCIONES DE PLANIFICACION FAMILIAR EN DETECCION OPORTUNA DE CANCER

DIUS MIRENA 7 1 2 2 0 2 2 2| 4 22

DIUS T DE COBRE 0 1 3 1 1 o 1 1 O 8

REVISION DE DIU 2 2 5 2 3 1l 4 3] 2 24




El programa de deteccidon oportuna de cancer cervicouterino y mamario si esta dirigido solo para

las mujeres derechohabientes afiliadas al Instituto Municipal de Pensiones. De lunes a viernes.

HORARIO LUNES MARTES MIERCOLES JUEVES VIERNES
MATUTINO 12.00-13.00 No haytoma | 12.00-13.00 9.00-12.00 9.00-12.00
VESPERTINO 18.00-19.00 18.00-19.00 18.00-19.00 18.00-19.00 14.00-19.00

En los horarios en que no hay tomas de Papanicolaou, se realiza atencién de consulta

Ginecoldgica.

Requisitos para toma de Papanicolaou

e HIGIENE PERSONAL

e ACUDIR DIAS DESPUES DE HABER TERMINADO TU PERIODO MENSTRUAL

e NO HABER APLICADO OVULOS NI DUCHAS VAGINALES
e 2 DIAS PREVIOS SIN RELACIONES SEXUALES




