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Objetivo

Este mddulo es componente de la plataforma de datos del COSALE, tiene como
objetivo proveer de un registro centralizado de vacunas aplicadas en la red de salud
con especial atencién en aquellas inmunizaciones aplicadas al personal de Ejército
y sus cargas familiares.

Antecedentes

En conformidad a lo establecido en la Ley N° 19.465 “Sistema de Salud de las
FAs”, y dentro de las acciones orientadas a preservar la salud integral del personal
militar y prevenir enfermedades infectocontagiosas, la vacunacion corresponde a
un procedimiento clinico permanente y sistematico utilizado en salud publica a
nivel global, aplicado segun las necesidades o requerimientos establecidos ya sea
en la normativa sanitaria nacional o internacional y/o a la situacion
epidemiologica de las diferentes zonas de empleo. En tal sentido, el registro
individual de vacunacion o inmunizacién correspondiente a cada integrante del
Ejército constituye una fuente de informacion relevante que amerita su
administracion informatica en forma centralizada y actualizada a nivel del SISAE,
con la finalidad de mantener un control y seguimiento del calendario de
vacunacion del personal, que optimice el uso de recursos en este ambito y permita
acotar los requerimientos de inmunizaciones, segun necesidades medicas y
epidemioldgicas.

Bajo este contexto, se debe implementar a nivel institucional a partir de esta fecha,
proceso que busca el almacenamiento en linea de los registros de vacunas que
reciba el personal del Ejército en las instalaciones de Salud y aquellas que el
personal se haya realizado en otros Centros de Salud. Lo anterior, bajo
administracion de COSALE a través de la herramienta informdtica “Aurora” y en
coordinacion con otras ARs, UACs y CDOs involucradas en el proceso.
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Funcionamiento
Menu
= Wacunas
-.rFl egistro

H Buscar

|_| Informes

El menu esta disponible segun opciones que otorga el perfil de acceso de usuario,
la opcion “Registro”, esta presente sin que ello signifique que el usuario esta
habilitado para ver y registrar vacunas.

Opciones

1. Nuevo - Ver, crear o actualizar vacunas.

2. Buscar : Buscar vacunas registradas.

3. Informes : Presenta al usuario la lista de informes y parametros

disponibles.
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Registro de vacunas

Formulario general
ﬂ —

Vacuna

Run

s

[ (3ibles

Edad

Sexo yascuLing 35a,2m,14d

Mombre PRUEB;‘R'-P_RUEBA, PRUEBA PRUEBA

Contacto Direccidn

Teléfono

PRUEBA ,598 .NURNOA

= = 7 o = N
Agregar vacuna [ COLERA A v | 3 Filtro [ _ b v | Renovar &2
\tm/ Fecha Fecha Siguiente o
i © dosi iguie: i
Vacuna e / serie e ictracion o iento M7 dosis  JlOuT Instalacién Causa Evento adverso

& - - 04/10/2017 31/10/2017 1 25/10/2017CCM o [ =00 o

7 s Q\ COMBINADA TETANOS 54457ds ~Covharque~ “vuda humanitaria = a
Q) coLera dre 30/08/2017  08/08/2017 L 31/08/201T Ejercicio internacional FgFFisbre/Msejorade A
# D COMBINADA HEPATITIS jcngag 30/08/2017  31/08/2024 5 30/08/2017 4,0 e — 2 — 8

& 2%E - ’ I

2 Q. BPVBINADA HEPATITIS oo, o 30/08/2017  31/08/2026 1 31/10/2017 Emergencia/Desastrs |_.L‘;'.9 | @
. . 30/08/2017 30/08/2017 1 30/08/2017 Agregado Militar - . W 7

& S ediera dfads HMN s S ial
30/08/2017 30/08/2017 2 30/08/2017 - =yDolor en sitic de )

& Q. coLera SKDFOAH HMN Aywda humanitaria e ion MEtearle ial
& Q. HEPATITIS B SEWERWQE 30/08/2017 1 30/11/2017 yypan Ejercicio intarnacianal e ial
& ©, COMBINADA TETANDS SSSG 30/08/2017 2 HMN OPAZ Chipre EErr ial
& S, FIEBRE AMARILLA DKRW 30/08/2017  31/08/2018 1 HMN Particular EErr ial
30/08/2017 1 24/08/2017 Comisién de servicio - =Dolor en sitic de o

& 2, cotera EFSETEC FIT Titular puncién/Mejorada il

Funciones

NO

Etiqueta

Descripcion

Referencia

Acceso

1

Nuevo

Genera condicién del formulario para crear nuevo
registro e identificar a otro paciente

Lectura /
Escritura

2

Certificado

Inicia formulario para la emision de un certificado

Lectura
/Impresion

Contenido

NO

Etiqueta

Descripcion

Referenci
a

Acceso

3

Paciente

Corresponde a la identificacion del paciente a
traveés de su N° de Run.

AU-IPA-
1001

\Vacunas

Lista de vacunas disponibles para registro

Agregar

Inicia formulario para registro de vacuna
seleccionada.

Filtro

Permite filtrar las vacunas de la lista de detalle

Editar

Edicion o modificacion de la vacuna seleccionada

Administr
acion

\er

Muestra registro detallado de la vacuna

seleccionada.

Lectura
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Formulario de Vacuna

[

Vacuna

Instalacion
Estado

Lugar de administracién®

COMBINADA TETANOS [ Dosis:Miltiples / Wence:No }

COSALE v
ACTIVO

Si es otro lugar, identifiguelo

Vacuna dor® ﬁ
Causa / motivoe™ -
Pais desting &8
He folio
Lote* N® seria Fabricante
Facha*
Ne dosis™ Salaccionar bl
Fecha proxima dosis
Criterio elegibilidad -
Observacion
1 |Aceptar Cerrar
Contenido
N° | Etiqueta Descripcion Referencia | Acceso
1 |Vacuna Indica la vacuna que se registra.
2 |Instalacion Identificacion de la IS donde se registra la vacuna
3 |Lugar de | Identifica donde es administrada la vacuna. Si es
administracion | LOCAL, entonces se trata de mismo vacunatorio,
por el contrario, se trata de otro. Esto Gltimo
aplica para los casos en el que el paciente
presenta los antecedentes que indican que fue
vacunado previamente en otro lugar.
4 |Causa/Motivo | Seindica el motivo por el que se aplica la vacuna.
Por lo general serd PARTICULAR.
Para el personal militar hay que indicar si
corresponde a una Mision, OPAZ, etc. Cuando
corresponda.
5 |Pais destino Solo aplica a personal militar al que se aplica
vacunas producto de alguna mision.
6 IN°folio N° de folio cuando corresponda.
7 |Lote Numero de lote de la vacuna Obligatorio
8 IN°serie N° de serie de la vacuna Obligatorio
9 [|Fabricante Identificacion del laboratorio fabricante de la
vacuna.
10 [Fecha Fecha de administracion de la vacuna
Pégina 6 de 9
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N° | Etiqueta Descripcion Referencia | Acceso
11 |N° dosis Numero de dosis cuando se aplicable, si es Unica,
debe elegir uno (1)

12 F° Prox. Dosis | Fecha de proxima dosis cuando sea aplicable

13 Criterio
elegibilidad
14 Observacion
15 |Aceptar Confirma el registro y lo almacena

Certificado

Emite certificado de las vacunas que sean elegidas por el usuario.
( )

-~

TRIVIRICA
COMBINADA TETANOS
[] HEPATITIS A

Seleccionar todo Imprimir

Cuando haya seleccionado las vacunas de interes, haga click en el boton imprimir,
de modo que se emitira un certificado en formato PDF.

Certificado de Vacunacién o Profilaxis |||HI|‘I|I
o FEGHA HATHIENTS o RACIORALISAD
18 zwoarsaz asa.2m. 140 CHILE
.
PRUEBA PRUEBA, PRUEBA PRUEBA.
Vacuna o Fecha Firma o Titulo del profesional Fabricante y N° de Lote de la Walidéez del |Sello oficial del
Profilaxis responsable = |vacuna o (-1 i it

administrador

COLERA 30/08/2017 Lote S DFSDS34
Fabricante

COLERA 3082017 Lote - SKDFOAH aovoarz017
Fabricante : SDFASDFAS

COLERA 20/08/2017 Lote - afads aovoarzo17
Fabricante : aser

CcCOLERA I0M08/2017 Lote - dte oamaz017
Fabricante : EVWDQW

COMBINADA HEPATITIS  30/08/2017 Lote < frquetmer 31/08/2026

Ave Fabricante : ascr

COMBINADA HEPATITIS  3008/2017  ESPINOZA SALAS, ALEJANDRO  Lote S ISDGAG 31082024

AYB Lo Fabricants : EWDQW

HEPATITIS B 3OM08/2017 Lote . SEWERWOQE

Fabricante -
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Buscar
Permite realizar una busqueda paramétrica de las vacunas registradas.

VACUMNAS Salicita
confirmacion
(|

Paciente mp

Fecham o1/11/2018 F hasra 30/11/2018 F
.
S | p——— |
ne dosis )
Proxima dosi:
— = F hasta F
Admini: i6n

| LocaL % | | oTRO vacunaATORIC X

Estado
= | ACTIVO X |
Instalacién @ | —enTRO MEDICO MILITAR "ROSA O'.. v |
Fecha ingreso
= F e Ld

e | opaz Africa % | | OPAZ Bosnia % |

| oraz chipra = |

| Comisidn de servicio - Titular | |

Informes
Permite acceder a la lista de informes disponibles del sistema.

= INFORMES DE VACUNAS

E
MPrES2| cosaLe

IrEl:aIacl'Etnl |
- -
Fecha Inicio 01/11/2018 s |
Fin 30/11/2018 7
Reporte
| Vacunas agrupadas por causa/motivo v |
Salida | |
FOF hl
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Referencias

1. AURORA Generalidades de sistema
https://apps.cosale.cl/support/ AURORA 1.0.pdf
2. AU-IPA-1001 Registro de pacientes con antecedentes de

asignacion de MZS e IS, antecedentes familiares,

contacto, domicilios y asegurador (SISAE).
https://apps.cosale.cl/support/AU-IPA-1001 1.0.pdf
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