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Resultados 

Conocer la calidad de los registros vacunales de la población 
que acudió a nuestro centro de salud para  la corrección y 
actualización de su calendario 

Objetivo Estudio descriptivo.  
La población de estudio fue las personas que acudieron al 
Centro de Salud “El Soto” (Móstoles) en el último año para 
corrección/actualización de calendario. 
Se revisaron las cartillas aportadas por esa población para 
detectar posibles incorreciones y completar inmunización. 

Método Método

 
 
Los Programas de Vacunaciones son relevantes por su incidencia positiva en la morbi-mortalidad, tanto de la población vacunada como 
de la población protegida gracias a la inmunidad de grupo que se genera al alcanzarse unos niveles de cobertura elevados. 
Uno de los elementos necesarios para lograr estos altos porcentajes de población vacunada es la elaboración de un correcto registro de 
vacunaciones.  
Cada paciente debería tener una cartilla de vacunación personal, documento individual que los profesionales sanitarios le entregan 
después de administrar la vacuna. 
La cartilla personal evita la especulación sobre vacunaciones anteriores y la innecesaria revacunación, garantiza la continuidad del 
calendario vacunal y posibilita que el usuario lleve esa información fuera del ámbito de influencia del registro informatizado. 
Para su correcto cumplimiento se deberían incluir en ella datos personales, vacunales  y de identificación sanitaria. 

 

Antecedentes 

Ausencia de 
identificación 
de laboratorio 

y lote 

Registro de la vacuna por 
su composición sin 
especificar los antígenos 
que contiene 

Identificación de la 
vacuna por la patología 
que previene y no por 
el antígeno 

 

Registro de administración 
de vacunas con fecha 
posterior a la emisión del  
certificado 
 

..........

 
Estos errores pueden impedir la continuidad de los calendarios vacunales y dificultar la labor de los profesionales que atenderán al 
paciente posteriormente.  
� La ausencia de registro del  laboratorio/lote supone un problema en caso de producirse una reacción adversa grave, alerta de lote 

defectuoso o la necesidad de administrar dosis adicionales por inefectividad de la vacuna.  
� No identificar correctamente el/los antígenos administrados, impide conocer qué tipo vacuna fue aplicada.  
� No concretar adecuadamente la fecha del acto puede generar dudas sobre si esa vacuna ha sido ya puesta o es la fecha de 

recomendación de futuras dosis.  
Queda demostrada la importancia de realizar correctamente todos los pasos incluidos dentro del acto vacunal y es enfermería como 
principal responsable del mismo,  quién tiene un papel fundamental en esta labor. 

Conclusiones 


