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357 - VACUNACION EN DISPOSITIVOS COMUNITARIOS EN PERSONAS EN
SITUACION DE VULNERABILIDAD SOCIAL Y RESIDENCIAL: PROYECTO PILOTO
EN DEPARTAMENTO CLINICO-MALVARROSA DE VALENCIA

B. Prisciano, P. Altozano Rodulfo, D. Atanasiu Stroe

Hospital Clinico de Valencia.

Resumen

Antecedentes/Objetivos: Las personas en situacion de sinhogarismo presentan mayores barreras de acceso al
sistema sanitario y menores coberturas vacunales. La Agenda de Inmunizacién 2030 de la OMS subraya la
necesidad de estrategias equitativas que acerquen la vacunacion a poblaciones vulnerables. El objetivo de
esta comunicacion es evaluar si el acercamiento del sistema sanitario a recursos comunitarios frecuentados
por personas en situacién de sinhogarismo puede mejorar el acceso efectivo a la vacunacion, a partir de un
proyecto piloto desarrollado en un centro de dia de la ciudad de Valencia, y valorar su potencial
implementacién a mayor escala.

Meétodos: Estudio descriptivo y aplicado basado en el disefio, implementacion y evaluacion de un proyecto
piloto de vacunacién en un centro de dia para personas en situacion de vulnerabilidad social y residencial
(CIBE Maritim), mediante un modelo colaborativo sanitario-social. La intervencion fue coordinada entre
Atencion Primaria (Departamento Clinico Malvarrosa), Salud Publica y entidades sociales. Se incluyeron
personas usuarias del centro, independientemente de su situacién administrativa. Se administraron vacunas
frente a gripe, COVID-19, neumococo y tétanos, tras revision del Registro Vacunal Nominal. Se
establecieron indicadores de proceso y resultado: personas inscritas y vacunadas, situacion vacunal previa,
gestion de SIP y derivaciones realizadas.

Resultados: Durante los dos dias de la campafia vacunal se vacunaron 24 de las 34 personas inscritas en el
listado, alcanzandose una cobertura del 69%. Entre las personas usuarias vacunadas se observé una situacion
vacunal heterogénea: nueve no tenian ninguna vacuna registrada y diez contaban tinicamente con vacunacion
frente a la COVID-19. En los casos necesarios, se gestiond la reimpresion o regularizacion del SIP y se
realizé una derivacion a Medicina Preventiva hospitalaria para la ampliacién de la pauta vacunal.

Conclusiones/Recomendaciones: Este proyecto piloto muestra que acercar la vacunacion a recursos
comunitarios mediante un modelo colaborativo sanitario-social permite alcanzar a personas con escasa
vinculacidn previa con el sistema sanitario, mejorando el acceso efectivo a la prevencion. La experiencia
sugiere que la integracion entre Atencion Primaria, Salud Puablica y el &mbito social es una estrategia clave
para reducir desigualdades en salud y deberia incorporarse de forma estructural en la planificacién de
campafias vacunales dirigidas a poblaciones en situacién de exclusion social.
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