3° INFORME ESPECIAL

DEL OBSERVATORIO DE

LA INFANCIA Y ADOLESCENCIA
SAP-UNICEF

Coberturas de vacunacion

12015-2022 .
“No dejar a nadie atras”
Marzo 2024

icef &
{ ), \®
U n I Ce A\ 74 =
i
adolescencia sanas,

para cada infancia




Coberturas de vacunacion 2015-2022
“No dejar a nadie atras”

UNICEF Argentina

Autoridades

Representante de UNICEF
Dra. BRUMANA, Luisa

Representante adjunta
UBEDA CASTILLO, Maria Elena

Especialista en Primera infancia y Salud
QUESADA, Javier Alejandro

Revision técnica:

Oficial de Nutricion y Salud
RISSO PATRON, Verodnica

Oficial de Monitoreo e
inclusién social.
BECCARIA, Alejandra

Experta en Salud Perinatal
y desarrollo infantil temprano
RAINERI, Flavia

Sociedad Argentina de Pediatria
Comision Directiva

Presidente
Dr. INDART DE ARZA, Miguel Javier

Vicepresidente 1ro.
Dra. GIUBERGIA, Verodnica Sabina

Vicepresidente 2da.
Dra. MOLINA, Fabiana Gabriela

Secretaria General
Dra. ARPI, Lucrecia Georgina

Prosecretario General
Dr. ROCCA RIVAROLA, Manuel

Tesorera
Dra. BOGDANOWICZ, Elizabeth Patricia

Secretaria de Comités y Grupos de Trabajo
Dra. PRIETO, Myriam

Secretaria de Relaciones Institucionales
Dra. SOTO CONTI, Constanza Paola

Secretario de Educacién Continua
Dr. DARTIGUELONGUE, Juan Bautista

Secretaria de
Filiales y Delegaciones
Dra. ARTURI, Analia Susana

Secretario de Actas
Dr. PACE, Alejandro Eugenio

Secretario de Medios 'y
Relaciones Comunitarias
Dr. MOUESCA, Juan Pablo

Vocal 1ro.
Dr. FAVERO MOLINA, Nicolas

Vocal 2do.
Dra. CIPRIANI, Silvina

Vocal 3ra.
Dra. BIANCO, Silvina Elisabet

Realizado con el apoyo de UNICEF Argentina



Coberturas de vacunacion 2015-2022
“No dejar a nadie atras”

Direccion del Observatorio
Dra. GENTILE, Angela

Integrantes:

Dra. CASTELLANO, Vanesa Edelvais
Mg. DEGIUSEPPE, Juan Ignacio
Dra. DIANA MENENDEZ, Sofia

Dra. JUAREZ, Maria del Valle

Dra. LUCION, Maria Florencia




Coberturas de vacunacion 2015-2022
“No dejar a nadie atras”

CONTENIDO
RESUMEN €JECULIVO.......eiiieiie ettt e e e e et e e et ee e esnsaeeeensaeeeennaeeas 5)
INTFOAUCCION ...ttt 6
METOUOIOGIA ...ttt e e ae e et e e saaeeebae e abeesseaesseeenreaans 7
RESUIAAOS. ...ttt ettt 10
Coberturas de vacunacion 2015-2022.........cceiiiieiiiieeeeeeeeeeee e 10
NINOS Y NIAAS A 6 MESES ..ottt e eave e et e e eaae e e aaeeans 11
NINOS Y NIAAS A T2 MESES ...ttt ettt e e e eaae e eeaaeeans 13
NINOS ¥ NIAAS A T5-T8 MESES....ccuiiieiiieeeeee e et 15
NIiNOS Y Nifas de @l0S 5 A0S ......ccuiiiiiieeiiece e e 17
Adolescentes de 1T @R0S......ccuieiiiieieeeee ettt e 19
Recomendaciones para el equipo de Salud..........c..ooooiiiiiiiii i 21
ReCUrs0oS Para PEAIATIAS. ........c.oiiiiiieeie ettt et et e 21
Anexo: Tendencia de coberturas 2015-2022 y segun jurisdicciéon 2020-2022.............. 22
Coberturas de vacunacion 6% MES ........ccooiiiieiiriieieeeree ettt 22

(vacunas quintuple celular y poliomielitis inactivada)

Coberturas de vacunacion al afo de vida...........cccooooiieiiiiiiiicceeee e 23
(vacunas triple viral, hepatitis A y neumococo de 13 serotipos)

Coberturas de vacunacion T5-T8 MESES .......ocvieruieeiieiieciieeie et 24
(vacunas quintuple bacteriana y varicela)

Coberturas de vacunacion al ingreso €Scolar...........cocooovveeciiieiicccieeceeee e 25
(vacunas triple viral y triple bacteriana celular)

Coberturas de vacunacion €n adOl@SCENTES ........eeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e 26
(VPHy triple bacteriana acelular)




Coberturas de vacunacion 2015-2022
“No dejar a nadie atras”

RESUMEN EJECUTIVO:

COBERTURAS DE VACUNACION ARGENTINA 2022, NINOS, NINAS ¥ ADOLESCENTES CON_
® © 6 6 06 0 0 O (
o T 53,673 SRR
l.'fT(i. ® 6 6 6 06 0 ¢
oo T 0455 R
Izvs. o 6 6 0 ©
o0 AR
H.epatl.flSA. ® @6 6 06 0 ¢
o T 53,771 AR
S;?P1..........|
Neumococo 115,074 MMM
. N:umgCOC:.....‘
s T 53,008 AR A IR
V.a”ce.,a............
P 4 140,241 A AMAMAARARAA/
D.PT4. o O
w2 [ R | 38353 AR
S‘\'PZ.............
aee [T 141,325 AMAAARRRRRRRRA
dTpa
o1 e TN 64762 AR
VPH 1 Varones 92,930 AR

VPH 1 Varones

o
N
o
D
o
o
o
[
o

100

Las coberturas de vacunacioén durante el aino 2022 muestran una tendencia en ascen-
so, pero con diferencias segun los grupos etarios.

@ En lactantes menores de 12 meses, no alcanzan los valores previos a la pandemia y
se encuentran 10 puntos por debajo de la meta 6ptima de 95% o mas, no permitiendo
alcanzar la meta necesaria para asegurar la proteccion individual y colectiva.

al sistema de salud, tomando la tasa de mortalidad infantil como una aproximacion a
ese indicador.

@ Las jurisdicciones con grandes centros urbanos o limitrofes presentan coberturas su-
bdéptimas con acumulacion de personas susceptibles que aumentan el riesgo de reintro-
duccién de enfermedades eliminadas como el sarampion, la rubéola o la poliomielitis.

@ Es fundamental tener en cuenta cada contacto con el sistema de salud para controlar
el estado de vacunacion y recuperar los esquemas atrasados.
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INTRODUCCION

El objetivo de la vacunacién es reducir la mortalidad y la morbilidad de las enfermedades
inmunoprevenibles. El acceso equitativo a las vacunas es fundamental para garantizar la
salud de las poblaciones. Mas de 20 enfermedades potencialmente mortales pueden aho-
ra prevenirse mediante la inmunizacion. Hay una vacuna para cada etapa de la vida.

La Organizacién Mundial de la Salud sefiala en su Agenda de Inmunizacién para 2030
gue los beneficios de la inmunizacion se distribuyen de manera desigual en el mundo y que
la cobertura varia ampliamente entre los paises y dentro de ellos. Algunas poblaciones —a
menudo las mas pobres, las mas marginadas y las mas vulnerables, en entornos fragiles
y desgarrados por conflictos— tienen poco acceso a servicios de inmunizacion. Cada ao,
20 millones de menores de un afio ni siquiera reciben una serie completa de las vacunas
basicas, y muchos mas se quedan sin recibir las vacunas mas nuevas. De ellos, mas de 13
millones no reciben ninguna vacuna a través de los programas de inmunizacion: son los
niflos «con cero dosis».

El equipo del Observatorio de la Infancia y Adolescencia SAP-UNICEF esta comprometi-
do a mostrar afio tras afio, la evolucion de las coberturas de vacunacién y brindar informa-
cioén que pueda colaborar en el sustento de las politicas locales de las Filiales de SAP en
cada uno de los rincones de nuestro pais.

En este documento se evaluan las coberturas también en relacién con las tasas de mor-
talidad infantil como un indicador de aproximacién a medir el acceso a la salud de las po-
blaciones, con la intencion de resaltar necesidades, proponer recomendaciones y elaborar
estrategias en el marco de la defensa de los derechos de nifios, nifias y adolescentes.

El acceso a vacunas seguras y eficaces en forma gratuita y obligatoria es fundamental
para lograr los Objetivos de Desarrollo Sostenible, no solo evitando la mortalidad y morbi-
lidad infantil sino también para permitir el desarrollo de todo el potencial de cada persona.
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METODOLOGIA

Se describen los indicadores de coberturas de vacunacion de NNyA de Argentina du-
rante el periodo 2015-2022. La informacion se obtuvo a partir de los datos publicados
por la Direccion de Control de Enfermedades Inmunoprevenibles del Ministerio de Salud
de la Nacién. Los datos se analizaron por jurisdiccion y por las 5 regiones econdmicas
argentinas (Noroeste Argentino, Nordeste Argentino, Cuyo, Centro y Patagonia).

Se seleccionaron las siguientes coberturas segun grupos etarios:

GRUPOS ETARIOS VACUNA DESCRIPCION

Grupos etarios

(Poblacioén objetivo a
vacunar en 2022)

Menores de 1 afio DPT 3 3° dosis quintuple bacteriana (difteria, tétanos, co-
(6 meses) queluche, Haemophilus influenzae tipo b y hepatitis B)
517.574

Polio 3 3° dosis poliomielitis
12 meses PCV 13 refuerzo de neumococo de 13 serotipos
544.299

SRP 1 1° dosis de triple viral (sarampion, rubéola, parotiditis)

HA Unica dosis de hepatitis A
15-18 meses DPT 4 1° refuerzo quintuple bacteriana (difteria, tétanos,
544.299 coqueluche, Haemophilus influenzae tipo b y hepatitis

B) (15-18 meses)

Varicela 1° dosis varicela (15 meses)
Ingreso escolar SRP 2 2° dosis de triple viral (sarampién, rubéola, parotiditis).
(5 afios) DPT 2° refuerzo triple bacteriana celular (difteria, tétanos,
702.725

coqueluche)

Adolescentes VPH 1° dosis aplicada de virus del papiloma humano,
(11 afios) . . s
Total: 752.401 dTpa Le(;‘us:gciz )trlple bacteriana acelular (difteria, tétanos,
Mujeres: 373.584 a
Varones: 378.816
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Para el analisis de las vacunas utilizadas como trazadoras se calcul6 el promedio de
las coberturas del periodo 2015-2019 tomando como numerador la sumatoria de las do-
sis informadas en el periodo y como denominador la sumatoria de la poblacién objetivo
segun proyecciones del Censo Nacional 2010. Para el Afio 2022 se utilizaron los datos
de ese afo.

Se utilizé la media nacional y regional, con el fin de detectar areas de mayor riesgo y
determinar prioridades. En el anexo 1 se detallan las coberturas de cada una de las tra-
zadoras seleccionadas segun jurisdiccién comparando los afios 2020, 2021 y 2022. Para
la mejor lectura se utilizé un sistema de semaforos indicando coberturas de alto riesgo
(<80%: rojo); intermedias (80-89%: amarillo); aceptable (90% o mds: verde).

Adicionalmente, los indicadores se estratificaron en terciles segun las tasas de mor-
talidad infantil (TMI) del periodo informado, dado que es uno de los indicadores mas
importantes para la planificacion y programacion de actividades en salud. Los terciles se
construyeron calculando la media de TMI del quinquenio 2018-2022.

Tasas de mortalidad infantil en Argentina durante el quinquenio 2018-2022.

16 T3 T
136 Mayor Tasa de Mortalidad Infantil Menor Tasa de Mortalidad Infantil
14
12
@
g 104 101 19
> 10 9,6
3 9.2 87 86 85 85
T 84 82 82 81 8 7,9
g 8 76 76 7,2
o
o
=
- 6
©
o
k3
= 4
'—
2
0
O «» L © > S & & O » 4 » N
@0% \<(§ 0\5\&‘?’ G?\v y\/ @03 Q~®0 5\9\\ Q Qg’ $5 ‘.9\0§<, ‘?gzg’ \&\?‘ YS% $<(S3Q\ <</ Qg\ ‘3‘ \3 @Q QO,\’ @0(6 <(<<9 ()Vg) \\\BQ’
& & SN T N F S E RIS &
‘b Q &
& &
[

Fuente: Direccion de Estadisticas e Informacién de Salud (DEIS) Serie 5 N° 62-66.
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Las regiones del pais se clasificaron de la siguiente manera:
* Noroeste (NOA): Jujuy, Salta, Santiago del Estero, Tucuman, Catamarca y La Rioja
* Nordeste (NEA): Formosa, Chaco, Misiones y Corrientes
* Centro: Buenos Aires, CABA, Santa Fe, Cérdoba y Entre Rios

* Cuyo: Mendoza, San Juan y San Luis

« Sur: La Pampa, Neuquén, Rio Negro, Chubut, Santa Cruz y Tierra del Fuego
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RESULTADOS

Coberturas de vacunacion 2015-2021

@ Las coberturas de vacunacion durante el afio 2022 muestran una tendencia en ascen-
so con diferencias segun los grupos etarios.

@ Entre los lactantes menores de 12 meses, como dato positivo, las coberturas conti-
nudan en ascenso. Sin embargo, aun no alcanzan los valores previos a la pandemia y
estan 10 puntos por debajo de la meta 6ptima de 95% o mas.

@ Al afio de vida las coberturas del refuerzo contra neumococo contindan por debajo
de hepatitis Ay SRP1. Esto senala que no se esta respetando la simultaneidad de las
vacunas que deben administrarse en la misma visita. Las causas de esto pueden ser
multifactoriales como la negativa a recibir varias vacunas en el mismo acto, distinta
percepcion de riesgo de las enfermedades, etc.

@ Esta misma falta de simultaneidad se observa durante el segundo afo de vida. El
refuerzo de quintuple entre los 15-18 meses continda registrando las menores cober-
turas de calendario de la infancia, a diferencia de las coberturas contra varicela que,
aplicadas a la misma edad, son 10 puntos porcentuales mayores.

Coberturas de vacunacion durante los ainos 2015-2019, 2020, 2021 y 2022. Argentina.
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Fuente: Elaboracion propia a partir de datos de la Direccién de Control de Enfermedades Inmunoprevenibles.
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Nifos y nifias de 6 meses

e Las coberturas para terceras dosis de quintuple y poliomielitis inactivada mantienen
una tendencia en ascenso en todo el pais a excepcion de la regién NEA, después de la
brusca caida sufrida durante la pandemia de COVID-19.

Las coberturas con quintuple celular a los 6 meses contindan por debajo de las cifras
previas a la pandemia en todas las regiones.

Solo la region de Cuyo logré superar las coberturas pre pandémicas para la 3° dosis
de vacuna contra poliomielitis.

En esta edad se respeta la simultaneidad entre ambas vacunas.

La regidn Centro que concentra al 40% de la poblacion del pais continda con cobertu-
ras muy por debajo de la meta de 95% para ambas vacunas, lo que implica una gran
acumulacién de susceptibles que pone en riesgo de reintroduccién de enfermedades
eliminadas como la poliomielitis o de reaparicion de brotes de coqueluche, meningitis
por Haemophilus influenzae tipo b o difteria.

Coberturas de vacunacion con 3° dosis poliomielitis inactivada y quintuple
a los 6 meses segun regiones. Argentina 2015-2019, 2020, 2021 y 2022.
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Fuente: Elaboracion propia a partir de datos de la Direccion de Control de Enfermedades Inmunoprevenibles.
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El analisis segun la situacién de mortalidad infantil, utilizado como proxy del acceso
a la salud de las poblaciones, muestra diferencias respecto a los afios anteriores. Desde
2022 se observan menores coberturas en los estratos con “menor acceso a la salud” o
mayor mortalidad infantil, lo que muestra que dentro de los multiples factores que im-

pactan negativamente sobre las coberturas de vacunacién se agregan las dificultades en
el acceso.

Cobertura DPT3 y polio 3 segun quintiles de NBI. Ailo 2021. Argentina
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Fuente: Elaboracion propia a partir de datos de la Direccién de Control de Enfermedades Inmunoprevenibles.

@ Alrededor de 85.000 lactantes quedaron con el esquema primario incompleto contra
coqueluche, difteria, tétanos, Haemophilus influenzae tipo b, hepatitis B o poliomieli-
tis durante el afio 2022.

@ La mitad de las jurisdicciones registraron coberturas en ascenso en comparacion

con el anho 2021, sin embargo, ninguna de ellas logré alcanzar los valores previos a
la pandemia.
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Ninos y nifnas de 12 meses

e Durante 2022 ninguna de las regiones alcanzé los valores de coberturas previos a la

pandemia, observandose una detencion de la tendencia ascendente que mostraba el
ano anterior.

e Las regiones Centro y NEA contindan registrando las menores coberturas del pais en
este grupo etario. Especificamente la regién del NEA no alcanza al 80% de cobertura
para ninguna de las tres vacunas analizadas.

e Segun se muestra en el anexo solo Jujuy, San Luis y Neuquén lograron la meta de co-
berturas de 95% o mas. Las coberturas de Formosa, Santa Fe y Santa Cruz se encuen-
tran por debajo del 70%.

e Jurisdicciones con grandes centros urbanos como Ciudad de Buenos Aires, Cordoba
y Santa Fe registraron coberturas menores a 85% para la primera dosis de triple viral.

Coberturas de vacunacion a los 12 meses con refuerzo de neumococo
de 13 serotipos (PCV13), triple viral y hepatitis A segtn regiones.
Argentina 2015-2019, 2020, 2021 y 2022.
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Hepatitis A (HAV)
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Fuente: Elaboracion propia a partir de datos de la Direcciéon de Control de Enfermedades Inmunoprevenibles.

Con respecto a la relacion de las coberturas con el acceso a la salud, se observan
mejores resultados en los estratos con mejor acceso para las coberturas de hepatitis A

y triple viral, sin embargo, esto no se cumple en relacién con vacuna contra neumococo,
que es mas relegada en los sectores con mayor acceso.

Cobertura de PCV 13, SRP 1 y HAV segun estratos de mortalidad infantil (TMI).
Ano 2022. Argentina.
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Fuente: Elaboracion propia a partir de datos de la Direccion de Control de Enfermedades Inmunoprevenibles.
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@ La mayoria de las regiones no logran mantener la simultaneidad para las vacunas apli-

cadas al aino de edad, mostrando que en general se prioriza la aplicacion de triple viral y
hepatitis A por sobre la vacuna contra neumococo.

@ Las coberturas subdptimas contra neumococo no consiguen el objetivo de proteccion

colectiva (“efecto rebaino”), esto implica que la circulacién de Steptococcus pneumoniae
podria verse incrementada, aumentando la incidencia de enfermedad invasiva en este
grupo etario y en los menores con proteccion incompleta por su edad.

@ Las bajas coberturas con triple viral en grandes centros urbanos o jurisdicciones

fronterizas implican un alto riesgo de reintroduccion del sarampion y la rubéola en
nuestro pais.

Ninos y nifias de 15-18 meses

Coberturas (%)

Las coberturas en este grupo etario son las mas bajas de todas las vacunas del calen-
dario en la infancia.

Las coberturas del 1° refuerzo de vacuna quintuple, previo a la pandemia, se encon-
traban en promedio 15 puntos debajo de la meta 6ptima de 95%, intensificandose la
caida en el afio 2020.

Las mayores coberturas de vacunacion se observan en las regiones Cuyo y Sury las
menores en la regidon Centro, NOA y NEA.

En todas las regiones se observa una recuperacién de las coberturas contra varicela
sin embargo las coberturas con DPT 4 contindan en descenso.

Coberturas de vacunacion con DPT 4 a los 15-18 meses y varicela a los 15 meses
segun regiones. Argentina 2015-2019, 2020, 2021 y 2022.
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Varicela 1° dosis (15 meses)
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Fuente: Elaboracion propia a partir de datos de la Direccién de Control de Enfermedades Inmunoprevenibles.

Las regiones con las mayores TMI presentan mejores coberturas de vacunacion en
esta edad, mostrando que la gratuidad de las vacunas mejora el acceso de los sectores
mas vulnerables, sin embargo, es preciso conocer las barreras de acceso a la vacunacion
para poder garantizar las coberturas en todas las poblaciones

Cobertura de DPT 4 y Varicela segtin estratos de mortalidad infantil (TMI).
Aino 2022. Argentina.
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Fuente: Elaboracion propia a partir de datos de la Direccion de Control de Enfermedades Inmunoprevenibles.
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@ Solo tres jurisdicciones (Mendoza, Neuquén y San Luis) lograron coberturas éptimas
para las dos vacunas evaluadas en esta edad. Las otras jurisdicciones no logran man-
tener las mismas coberturas para ambas vacunas mostrando un franco descenso para
DPT 4.

@ DPT 4 registra las menores coberturas del CNV en la infancia, con la consecuente
posibilidad de brotes de coqueluche, difteria, tétanos y enfermedad invasiva por
Haemophilus influenzae b en esta poblacion.

Ninos y ninas de a los 5 aios
* Las mayores coberturas de vacunacion se observan en las regiones Cuyo, NOA'y Sur.
* Laregion Centro presenta las menores coberturas.

¢ La simultaneidad no se mantiene en la mayoria de las jurisdicciones.

Coberturas de vacunacion con 2° dosis de triple viral (SRP 2) segun regiones.
Argentina 2015-2019, 2020, 2021 y 2022.

Triple viral 2° dosis (ingreso escolar)
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Fuente: Elaboracion propia a partir de datos de la Direccién de Control de Enfermedades Inmunoprevenibles.
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Cobertura SRP2 y DPT segun estratos de mortalidad infantil.
Ano 2022. Argentina
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T3: mayores tasas de mortalidad infantil (menor acceso), T1: menores tasas de mortalidad infantil (mayor acceso)

Fuente: Elaboracion propia a partir de datos de la Direccion de Control de Enfermedades Inmunoprevenibles.

No se observan diferencias significativas en cuanto a las condiciones de acceso a la
salud con ninguna de las dos vacunas evaluadas en este grupo.
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Adolescentes de 11 afos

* Las mayores coberturas de vacunacién contra VPH contindan en ascenso en el NOA 'y
NEA. En la regidn Sur se destaca una tendencia en descenso en la post pandemia.

* Se mantiene la simultaneidad entre VPH y dTpa en las mujeres, en cambio en varones
se observan menores coberturas de VPH.

Coberturas de vacunacion con 1° dosis de VPH en mujeres, varones y triple bacteriana
acelular segun regiones. Argentina 2015-2019, 2020, 2021 y 2022.

VPH 1° dosis en mujeres
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Fuente: Elaboracién propia a partir de datos de la Direccion de Control de Enfermedades Inmunoprevenibles.
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Cobertura VPH y dTpa seguin TMI. Aho 2022. Argentina.
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T3: mayores tasas de mortalidad infantil (menor acceso), T1: menores tasas de mortalidad infantil (mayor acceso)

Fuente: Elaboracion propia a partir de datos de la Direccién de Control de Enfermedades Inmunoprevenibles.

No se observan brechas de cobertura de acuerdo con el acceso a salud en las distintas
jurisdicciones.

@ Las coberturas para la vacuna contra VPH (dosis Gnica) muestra adecuada simultanei-
dad con la vacuna triple bacteriana acelular.

@ En relacion con la vacuna triple bacteriana acelular se observa mejoria en todas las ju-
risdicciones en comparacion con el afho 2020, afio en el cual solo una habia alcanzado
coberturas aceptables.
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RECOMENDACIONES PARA EL EQUIPO DE SALUD

Cada contacto con el sistema de salud cuenta para poder controlar los esquemas de
vacunacion e iniciar y completar esquemas.

Coordinar acciones desde los centros de salud con las escuelas o el area de educa-
cion correspondiente para facilitar el acceso a las vacunas.

@ Promover la busqueda activa de estos nifios/as y adolescentes en la practica coti-
diana: contactar a las personas empleando los registros nominales de vacunacion o
listas de pacientes por profesional o centro de atencion.

Promover acciones de capacitacion continua y de acceso libre para profe3|onales y
vacunadores teniendo en cuenta la complejidad y actualizando los cambios en el ca-
lendario de vacunacion.

Difundir en forma clara, oportuna y adecuada el conocimiento de vacunas a la comu-
nidad no médica incluyendo padres, pacientes, maestros y otros actores sociales que
pudieran promover acciones a favor de las vacunas.

RECURSOS PARA PEDIATRAS

@ Informes del Observatorio de la Infancia y Adolescencia SAP-UNICEF

@ Actualizacién en Vacunas 2023: recomendaciones y desafios (este libro se encuentra
bonificado 100% para socios y socias SAP)

@ 10 mitos sobre las vacunas



https://www.sap.org.ar/observatorio.php
https://www.sap.org.ar/publicaciones/libros-digitales.html
https://bancos.salud.gob.ar/recurso/calendario-nacional-de-vacunacion-2024
https://www.sap.org.ar/comunidad-novedad.php?codigo=38
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ANEXO: TENDENCIA DE COBERTURAS 2015-2022
Y SEGUN JURISDICCION 2020-2022

Coberturas de vacunacion 6° mes (vacunas quintuple celular y poliomielitis inactivada)
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Coberturas de vacunacion con quintuple celular (DPT3) y poliomielitis inactivada
(Polio 3) en lactantes a los 6 meses de vida por jurisdiccion. Argentina 2020-2022.

Jurisdiccion DPT3 Polio 3

2020 2021 2022 2020 2021 2022
BUENOS AIRES ® 679 82,4 83,5 ® 696 ® 796 83,5
CABA ® 716 ® 71 ® 785 ® 704 ® 726 ® 782
CATAMARCA o 12 ® 569 80,7 O 692 ® 583 823
CHACO 87.4 86,7 82,8 86,2 83,5 82,4
CHUBUT ® 910 88,9 857 ® 905 859 89,7
CORDOBA O 779 ® 788 84,7 ® 755 ® 698 83,8
CORRIENTES ® 730 83,6 O 792 O 749 83,6 84,1
ENTRE RIOS O 719 ® 783 80,6 O 732 80,9 8538
FORMOSA 87,0 ® 763 O 718 87,5 ® 759 O 75
JuJuy ® 1003 ® 9972 ® 935 O 974 ® 928 87,0
LA PAMPA 84,0 ® 781 89,1 85,3 O 779 87,9
LA RIOJA O 617 80,2 ® 769 ® 601 80,2 O 764
MENDOZA ® o932 ® 922 89,4 ® o935 ® 920 89,6
MISIONES 82,0 90,4 85,0 81,5 ® 916 85,5
NEUQUEN 89,3 ® 929 ® 927 89,5 ® 9356 ® 934
RIO NEGRO O 742 ® 908 ® 200 ® 746 ® 919 ® 912
SALTA ® 755 834 86,9 ©® 745 83,1 87,1
SAN JUAN 84,3 87,3 ® 916 83,1 84,7 ® 1005
SAN LUIS 89,2 ® 99 ® 1010 88,7 ® 9%9 ® 010
SANTA CRUZ O 731 84,3 O 773 ® 719 84,0 ® 750
SANTA FE ® 707 O 654 ® 769 ® 656 ® 576 O 692
SANTIAGO DEL ESTERO ® 590 ® 657 ® 902 ® 538 O o644 89,0
TIERRA DEL FUEGO 81,2 87,6 89,6 80,7 ® 698 86,4
TUCUMAN @013 88,6 88,8 ® 101, 88,6 88,1
ARGENTINA ® 750 81,2 83,8 ©® 748 ® 785 83,6

Referencias: coberturas de alto riesgo (<80%: rojo); intermedias (80-89: amarillo); aceptable (90 o mas: verde)
Fuente: Elaboracidn propia a partir de datos de la Direccion de Control de Enfermedades Inmunoprevenibles
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Coberturas de vacunacion al aiio de vida (vacunas triple viral, hepatitis A
y neumococo de 13 serotipos)
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Coberturas de vacunacién contra neumococo de 13 serotipos (PCV13), hepatitis A (HAV)
y triple viral (SRP1) en nifios y nifas al afo de vida por jurisdiccion. Argentina 2020-2022

Jurisdiccion PCV 13 SRP1 HAV

2020 2021 2022 | 2020 2021 2022 2020 2021 2022
BUENOS AIRES O 7113 @796 @750 @759 @ 28 @ 921|@® 738 @ 926 @ 99
CABA ® 652 @ 726 851 @ 756 86,3 838 | @ 792 88,8 84,7
CATAMARCA ® 663 @83 @ 782 @661 @ 534 @ 800| @ 669 @ 531 82,0
CHACO 89,2 83,5 838 | @ %04| @ 775 868 | @ 901 | @ 756 85,5
CHUBUT 86,6 859 | @ 93,1 868 | @ 932 | @ 929 866 | @ 913 @ 939
CORDOBA 808 | @ 698 820 | @ 658 879 | @ 779 82,8 87,0 85,2
CORRIENTES O 679 83,6 80,1 | @787 | @ 32| @ 778 @ 763 @ 921| @ 791
ENTRE RIOS ® 732 80,9 81,3 | @ 748 809 | @ 784 | @ 740 839 82,0
FORMOSA 814 @ 759 | @ 651 838 | @ 710| @ 66,6 828 | @ 710 @ 682
JuJuy @ 1020 @ 928| @ %7 | @075 874 | @1025| @1073 873 | @1022
LA PAMPA 800 @ 779 @ 929 821 | @ 764 | @ 901 816 @ 765 @ 958
LA RIOJA ® 554 802| @ 755| @ 734 87,4 86,7 | @ 635 820 @ 797
MENDOZA 89,6 | @ 920 85,8 89,7 | @ 999 863 | @ 92| @ 999 87,9
MISIONES 830 @ 916 82,2 892 | @ 933 853 86,0 | @ 90,5 859
NEUQUEN ® 28| @ 36 @943 @532 @952 @ 24 @ 9535 @ %56, @ 92
RIO NEGRO ® 753 @ 919 832 | @ 765| @ 938 842 | @ 757 | @ 941 85,8
SALTA 80,9 83,1 84,0 833 89,7 86,5 82,2 89,8 87,2
SAN JUAN ® 755 84,7 85,6 80,6 | @ 604 87,0 820 | @ 913 89,3
SAN LUIS 886 @ 969 @ 970 886 @ 984 | @ 96,0 886 | @ 981 @ 964
SANTA CRUZ 89,4 840 | @ 68,1 81,3 816 @ 714 81,7 807 @ 711
SANTA FE O 94 @576 @663 @704 @ 675 @ 635/ @ 683 | @ 680 @ 667
SANTIAGO DELESTERO | @ 593 | @ 644 862 | @ 574 @ 692 86,1 | @ 665 @ 701 88,0
TIERRA DEL FUEGO ® 73| @ 698 883 @ 778 @ 907 809 | @ 777 | @ 908 86,6
TUCUMAN 88,2 88,6 847 | @ 905 @ 940 866 | @ 903 | @ 948 86,0
ARGENTINA ® 754 @sso| ® 789 @778 86,4 846 | @ 782 87,0 87,0

Referencias: coberturas de alto riesgo (<80%: rojo); intermedias (80-89: amarillo); aceptable (90 o mds: verde)
Fuente: Elaboracidn propia a partir de datos de la Direccién de Control de Enfermedades Inmunoprevenibles.
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Coberturas de vacunacion 15-18 meses (vacunas quintuple bacteriana y varicela)
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Coberturas de vacunacion con 1° refuerzo de quintuple bacteriana (DPT 4) y varicela en
ninos y ninas a los 15-18 meses de vida por jurisdiccion. Argentina 2020-2022.

Jurisdiccion DPT4 Varicela

2020 2021 2022 2020 2021 2022
BUENOS AIRES O o ® 9 80,2 O a9 898 | @ 1001
CABA O 76 O ns 877 ® 709 85,9 834
CATAMARCA ® 2 © 208 O s52 ©® 657 O w4 | @ 725
CHACO 87,4 O 693 O 2 84,8 O o © 1044
CHUBUT ® a0 832 81,0 82,0 848 | @ 942
CORDOBA O 79 O 716 O 687 © 658 © 786 O 714
CORRIENTES ® 730 88,2 O o717 O 72 86,1 O 752
ENTRE RIOS ® no O o O o4 ® 690 ® 750 o 717
FORMOSA 87,0 O 572 O 549 833 © 653 ® 659
JuJuy ® 1003 81,6 O o9 @092 864 | @100
LA PAMPA 84,0 © o688 81,6 O 749 © 696 84,9
LA RIOJA O a7 O 717 ® 662 ©® <07 817 @026
MENDOZA ® o982 ® 923 82,1 834 O 974 86,0
MISIONES 82,0 ® 7 O o 80,1 867 | @ 782
NEUQUEN 89,3 O 922 88,7 89,2 ® 947 ® 90
RIO NEGRO O 742 86,7 O 714 © 695 87,0 © 741
SALTA ® 755 80,9 O 766 O 752 82,6 803
SAN JUAN 84,3 85,5 O 732 O 714 O 755 83,6
SAN LUIS 89,2 ® 904 89,9 80,4 ® 99 ® 925
SANTA CRUZ ® 731 © 762 © 627 O 744 ® 705 ® 703
SANTA FE ® 7 ® 589 ® 540 O o664 ® 07 ® 556
SANTIAGO DEL ESTERO ® 590 © o604 © 696 © 558 @O 632 O o698
TIERRA DEL FUEGO 812 85,5 o 77 © 69 86,0 ® 733
TUCUMAN @ 013 884 ® 776 86,5 89,3 O 755
ARGENTINA . 75,0 ‘ 75,7 . 74,2 ‘ 71,9 81,9 84,8

Referencias: coberturas de alto riesgo (<80%: rojo); intermedias (80-89: amarillo); aceptable (90 o mas: verde)
Fuente: Elaboracion propia a partir de datos de la Direccién de Control de Enfermedades Inmunoprevenibles.
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Coberturas de vacunacion al ingreso escolar (vacunas triple viral y triple bacteriana celular)
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Coberturas de vacunacion con 2° dosis de triple viral (SRP 2) y refuerzo de triple
bacteriana celular (DPT) al ingreso escolar por jurisdiccion. Argentina 2020-2022.

Jurisdiccion SRP 2 DPT

2020 2021 2022 2020 2021 2022
BUENOS AIRES O 4 ® 3 | ® 1050 ® &7 873 ® 1096
CABA 80,0 ® 53 87,0 813 O s34 87,9
CATAMARCA ® 731 ® 561 ® o6 ® 711 ©® 586 ® 93
CHACO ® 1231 802 | @ 956 ® 1250 ® 779 ® 908
CHUBUT O® 734 87,6 88,4 ® 75 86,2 85,9
CORDOBA ® 745 84,5 84,4 ® 756 85,4 89,0
CORRIENTES ® 556 ® 1037 80,8 O 568 ® 1037 86,3
ENTRE RIOS ©® 544 ® 531 ® o608 O 561 ® 532 ® 613
FORMOSA ® 973 O 74 | @ 90 ® 922 ® 655 ® 21
JUJUY ® 1076 893 | @ 1000 ® 1009 88,1 ® 992
LA PAMPA O 729 844 | @ 1236 O 724 84,3 ® 1207
LA RIOJA ® 638 ® 775 82,1 O 558 O 726 O 699
MENDOZA 80,4 O 6 | O 746 80,2 ® 93 O 742
MISIONES 834 ® 746 ® 929 82,0 O 734 87,7
NEUQUEN 86,0 845 | @ 963 86,6 84,5 ® %0
RIO NEGRO 87,2 ® 913 | @ 987 87,1 ® oo ® 92
SALTA 87,3 ® 95 @ 983 87,7 ® %09 ® 9%p0
SAN JUAN O o644 ® 626 | @ 956 O 632 ® o538 ® 94
SAN LUIS ® 768 @152 | @ 1105 O 7638 ® 1156 ® 1107
SANTA CRUZ ® 637 ® 93 | @® 104 O 67 87,1 ® o
SANTA FE ® 7 81,8 84,5 O 779 88,3 ® 931
SANTIAGO DEL ESTERO ® 573 ® 8 | @ 904 O 54 ® o657 86,6
TIERRA DEL FUEGO ® o611 84,2 80,6 ® 613 81,4 ® 740
TUCUMAN ® 705 ® 552 | @ 9%5 O 698 O 754 O %4
ARGENTINA o n7 O 792 ® 95 O 724 83,1 ® %66

Referencias: coberturas de alto riesgo (<80%: rojo); intermedias (80-89: amarillo); aceptable (90 o mds: verde)
Fuente: Elaboracidn propia a partir de datos de la Direccién de Control de Enfermedades Inmunoprevenibles.
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Coberturas de vacunacion en adolescentes (VPH y triple bacteriana acelular)
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Coberturas de vacunacion contra VPH (1° dosis) y triple bacteriana acelular (dTpa) en
adolescentes por jurisdiccion. Argentina 2020-2022.

Jurisdiccion VPH 1 Mujeres VPH 1 Varones dTpa
2020 2021 2022 2020 2021 2022 2020 2021 2022

BUENOS AIRES ® 795 810 |@ 98| @ 660 @ 668 @ 786| @ 76,1 | @ 746 83,6
CABA 718 | @631 @717 @ 674| @ 600 @® 710 @® 707 @ 662 @ 630
CATAMARCA ®w6 @351 @535 @315 @ 298 @537 @ 617 @ 538 @ 789
CHACO 897 | @ 739 809 | @ 709| @ 616 @ 715 @® 781 @ 691 | @ 792
CHUBUT ®7%9 @798 @770 @® 639 @ 785 @ 751 @ 790 @ 9%,5| @ 957
CORDOBA 632 | @699 @ 799 @ 568| @ 694 @ 776 @ 720 83,4 87,2
CORRIENTES ® 671 82,0 80,1 834 @ 764 809 | @ 738 813 @ 728
ENTRE RIOS 694 | @695 @ 731 | @ 624 @ 646 | @® 694 @ 663 @ 709 @ 763
FORMOSA ® 900 | ®652 @950 @ 799 @ 597 84,7 876 | @ 624 82,2
JUJUY 84,1 732 (@791 @ 793| @ 787 @ 795| @ 767| @ 773 @ 91,2
LA PAMPA 692 | @09 @965 @671 @ 96 @ 977 @ 662 847 | @ 94,
LA RIOJA ® 710 8538 883 | @ 448| @ 575 @ 686 @ 509 @ 684 @ 718
MENDOZA 15 | @720 @527 @ 212 @ 614 @ 254| @ 644 863 @ 738
MISIONES O 748 | @776 893 | @ 673| @ 685 813| @ 690 @ 727 87,2
NEUQUEN 810 | @795 @ 91,1 @ 764 @ 750 888 @ 761 | @ 760 @ 908
RIO NEGRO 805 | @765 @ 77,0 805 @ 695 @ 744| @ 731 | @ 732| @ 723
SALTA ® 756 869 @ 928 | @ 730 83,2 891 | @ 792 892 @ 953
SAN JUAN ® 540 | @ 682 831 @ 512| @ 568 @ 789 @ 659 87,8 83,2
SAN LUIS ® 712 | ®1063 |® 970 | @ 643 89,6 850 | @ 727 @009 @ 927
SANTA CRUZ @612 | @926 845 | @ 526 @ 792 @ 719 @ 61,9 86,1 80,5
SANTA FE 610 | @795 @776 @ 558 @ 727 @ 721 | @ 610 @ 736 @ 744
SANTIAGO DELESTERO | @ 388 | @ 67,9 803 | @ 457| @ 751 @ 920| @ 302 @ 421 | @ 760
TIERRA DEL FUEGO ® 751 86,0 824 | @ 732| @ 923 @ 720| @ 728 @1047| @ 762
TUCUMAN ©5638 | @476 @600 @ 545 @ 242 | @ 565| @ 654 @ 608 @ 750
ARGENTINA ® 713 | @759 827 @ 631| @ 671 (@755 @ 712 @ 749 81,2

Referencias: coberturas de alto riesgo (<80%: rojo); intermedias (80-89: amarillo); aceptable (90 o mas: verde)
Fuente: Elaboracidn propia a partir de datos de la Direccién de Control de Enfermedades Inmunoprevenibles.




v 38
OBSERVATORIO

de la infancia y la adolescencia
Sociedad Argentina de Pediatria

Sociedad Argentina
de Pediatria

iftez y
adolescencia sanas,
en un mundo mejor



