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Campafa de vacinacion antigripal / antipneumocécica 2010

A Conselleria de Sanidade, a través da Direccion Xeral de Saude Publica e Planificacién
e do Servizo Galego de Saude, vai levar a cabo a Campafa de vacinacion antigripal e
antipneumocécica 2010.

Nesta campana 2010 incorporanse duas novidades na
vacinacion antigripal:
i Vacinacion das persoas de 60 a 64 anos.

i Vacinacion na poboacion de 75 ou mais anos cunha
vacina adxuvada que ten maior poder inmunoxeno.

1| OBXECTIVOS DA CAMPANA

Os obxectivos que se pretenden acadar nesta campana de vacinacion detallanse a
continuacion:

Obxectivo xeral

Diminuir o nimero e gravidade das complicacions derivadas de padecer a gripe € a morbi-
mortalidade das enfermidades causadas polo Streptococo pneumoniae na poboacion da
Comunidade Autbnoma de Galicia.

Obxectivos especificos

Vacinacion antigripal

I Conseguir unha cobertura na poboacion de 60 a 64 anos superior ao 35%.
I Conseguir unha cobertura na poboacion de 65 ou mais anos superior ao 65%.

I Aumentar a vacinacion dos traballadores de centros sanitarios e sociais nun 10%
respecto a campana anterior.

Vacinacion antipneumocodcica

I Conseguir unha cobertura superior ao 30% nas persoas de 65 anos (incorpdranse por
primeira vez a campana).
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Obxectivos de xestion

I Conseguir que a porcentaxe de centros de vacinacion que achegan informacion sexa

do 100%.

I Asegurar que a porcentaxe de doses recollidas ao remate da camparna non supere o

4% do total de vacinas remitidas aos centros.

2 | DURACION DA CAMPANA

Inicio

27 de setembro de 2010
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12 de novembro de 2010
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POBOACION DIANA

3.1. VACINACION ANTIGRIPAL

Persoas de 60 ou mais anos: como novidade as persoas de 60 a 64
anos incorporanse a esta campana de vacinacion.

Persoas menores de 60 anos e maiores de 6 meses pertencentes
aos seguintes grupos de risco:

Grupos con maior risco de padecer complicacions derivadas da gripe ou que,
ao padecer a enfermidade, esta lles poida provocar unha descompensacion
da sua condicion médica:

I Adultos e nenos de 6 ou mais meses de idade, con enfermidades cronicas pulmo-
nares (incluindo asma), cardiovasculares (excepto hipertension), renais, hepaticas,
hematoldxicas ou enfermidades metabdlicas (incluindo diabetes mellitus).

I Adultos e nenos de 6 ou mais meses, con inmunosupresion (incluida a causada polo
VIH ou por medicacion).

I Adultos e nenos de 6 ou mais meses que tefian calquera condicion que poida aumentar
0 risco de aspiracion (dano medular, déficits cognitivos, trastornos neuromusculares...).

I Persoas con obesidade cun indice de masa corporal superior a 30, especialmente
obesidade moarbida (IMC = 40).

I Nenos e adolescentes (de 6 meses a 18 anos) con tratamentos prolongados de aspi-
rina®, xa que poderian estar en risco de desenvolver a sindrome de Reye despois da
infeccion polo virus da gripe.

I Residentes en institucions pechadas, de calquera idade a partir de 6 meses.

I Mulleres que se encontran embarazadas durante a temporada de gripe.
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Grupos potencialmente capaces de transmitir a gripe a outras persoas de
alto risco:

I Persoal médico e de enfermaria e calquera outro persoal hospitalario ou ambulatorio.

I Empregados de institucions pechadas e outras institucions para enfermos croénicos,
que tefan contacto cos pacientes ou residentes.

I Asistentes domiciliarios de persoas incluidas nos grupos de risco (enfermeiros/as,
traballadores voluntarios, etc.).

I Membros da familia e conviventes de persoas incluidas nos grupos de risco.

Outros grupos nos cales se recomenda a vacinacion:

I Persoas que desenvolven traballos esenciais para a comunidade
I Policias, bombeiros, persoal de proteccion civil, etc.

I Persoas que desenvolven a sua actividade en matadoiros de aves, persoas directa-
mente involucradas nas tarefas de destrucion de animais mortos, limpeza, desinfeccion,
asi como persoas que traballan en explotacions avicolas.

I Viaxeiros internacionais

I Persoas que presentan un maior risco de complicacions de gripe, que se dirixan
a zonas tropicais en calquera época do ano ou viaxen ao hemisferio sur entre os
meses de abril a setembro.

I Persoas que se dirixan azonas onde existen abrochos de gripe aviaria e que poidan
estar en contacto estreito con granxas de aves de curral ou con probabilidade de
exposicions intensas a aves.

3.2. VACINACION ANTIPNEUMOCOCICA

B Persoas de 65 anos

Estas persoas incorpdranse por primeira vez a campana. No caso de estar xa vacinadas
fronte a0 pneumococo, débese comprobar a necesidade ou non da sua revacinacion
(ver punto 4.2 Vacina antipneumocaocica: indicacions de revacinacion).
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Persoas de 66 ou mais anos de idade

Os profesionais sanitarios deberan valorar o estado vacinal destas persoas, € indicarlle a
vacina en caso de non a ter recibido con anterioridade.

Persoas menores de 65 anos: grupos de risco

Ofertaraselles a vacinacion as persoas pertencentes aos seguintes grupos de risco:

Persoas inmunocompetentes:

I Persoas entre 2 e 64 anos con patoloxias crénicas
I Patoloxia cardiovascular cronica.

I Enfermidade pulmonar crénica (incluindo EPOC e enfisema). A asma non se
considera indicacion para a vacinacion antipneumocaocica.

I Diabetes mellitus.

I Alcoholismo e enfermidades hepaticas cronicas (inclie cirrose).

I Enfermidades que levan consigo perda de liquido cefalorraquideo.
I Persoas entre 2 e 64 anos con asplenia anatémica ou funcional

I Esplenectomizados, persoas conanemia de células falciformes. No caso de esple-
nectomiaprogramada, avacinaadministrarase preferentemente 15 diasantes da
intervencion.

Persoas inmunocomprometidas:

Recoméndase a vacinacion nas seguintes persoas sempre que teflan 2 ou mais anos
de idade:

I Persoas VIH (+) asintomaticas ou sintomaticas, o antes posible tras o diagndéstico
da infeccion.

I Persoas con leucemia, enfermidade de Hodgkin, linfoma, mieloma multiple ou
outras neoplasias xeneralizadas.
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I Persoas con insuficiencia renal cronica ou sindrome nefrética.
I Receptores de transplantes de 6érganos ou medula dsea.

I Persoas que estan recibindo terapia inmunosupresora, incluindo os corticoeste-
roides sistémicos de longa duracion.

No caso de que se considere que hai que iniciar terapia inmunosupresora, esta
deberia diferirse polo menos 15 dias tras a vacinacion. A vacinacion durante o
tratamento con quimioterapia ou radioterapia debera ser evitada.

4| INFORMACION TECNICA SOBRE AS VACINAS

4.1. Vacina antigripal

Composicion

Vacina trivalente de virus INACTIVADOS (mortos) que contefia os seguintes antixenos:
I Cepa analoga A / California / 7 / 2009 (H1N1)
I Cepa analoga A/ Perth / 16 / 2009 (H3N2)

I Cepa analoga B / Brisbane / 60 / 2008

As vacinas non contefien latex.

Tipos de vacina fronte a gripe

As vacinas antigripais que se subministran son:
I Gripavac®: vacina de virus fraccionados e inactivados.

I Chiromas®: vacina de antixenos de superficie, inactivados, con adxuvante
MF59C.1, indicada para persoas de 75 ou mais anos, e as ingresadas en
residencias, de 65 ou mais anos.
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Indicacién das vacinas (cadro resumo)

Grupo de idade ) menor de 65 anos de 65 a 74 anos de 75 ou mais anos

Persoas ¥

Administracion

Via de administracion
I Preferentemente intramuscular, ainda que pode utilizarse a via subcutanea.
I En adultos e nenos maiores dun ano o lugar de eleccion é o musculo deltoide.

I En lactantes e nenos pequenos é preferible a cara anterolateral da coxa.

Dose

A pauta de vacinacion e a dose de vacina varian segundo a idade e o antecedente de
vacinacion previa. A continuacion expdnense as pautas e doses recomendadas:

* Aos nenos menores de 9 anos que reciban a vacina antigripal por primeira vez na sta vida,
débenselles administrar 2 doses cun intervalo dun mes entre elas.

©
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Inmunoxenicidade e efectividade

As vacinas antigripais son seguras e efectivas en todos os grupos de idade, e a sUa
eficacia e efectividade depende da idade, inmunocompetencia da persoa, asi como do
grao de similitude entre os virus contidos na vacina e os virus circulantes.

Despois da vacinacion a maioria dos nenos e adultos novos desenvolven titulos de anti-
Corpos que protexen contra a infeccion de cepas similares as incluidas nas vacinas.

A vacina da gripe ten un importante beneficio en canto que reduce a frecuencia de compli-
cacions secundarias e diminle, asi mesmo, o risco de hospitalizacion e morte relacionada
coa gripe nos adultos de 60 ou mais anos, con ou sen condicions médicas de risco.

Efectos secundarios

10

Dado que a vacina antigripal contén soamente virus non infecciosos (mortos), non
pode ocasionar a gripe.

O efecto secundario mais frecuente € a reaccion local (dor, eritema, induracion) no lugar
da inxeccion, que dura menos de 48 horas. Este efecto preséntase nun 10-64% dos
vacinados. Estas reaccions locais xeralmente son leves e raramente interfiren coas acti-
vidades rutineiras.

Con menor frecuencia poden ocorrer dous tipos de reaccions sistémicas:

I Febre, malestar, mialxias e outros sintomas sistémicos, que se inician as 6-12
horas tras a vacinacion, e persisten 1-2 dias. Afectan mais a miudo aquelas
persoas que non estiveron expostas anteriormente aos antixenos do virus da
gripe contidos na vacina (por exemplo, persoas novas).

I Con moi pouca frecuencia poden aparecer reaccions inmediatas (presumible-
mente alérxicas), que se manifestan como anxioedema, asma ou anafilaxe.
Probablemente, estas reaccions producense por hipersensibilidade a algun
componente da vacina.
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Precaucions e contraindicacions

I A vacina non debe administrarse a persoas con antecedentes de reaccion anafilac-
tica a doses previas.

I As persoas que experimentaron hipersensibilidade ao ovo ou a calquera outro compo-
Aente vacinal poden ter un risco aumentado de alerxia a vacina antigripal e deben ser
valoradas por un alergdlogo antes de que se lles administre a vacina.

I No caso de enfermidade febril severa concorrente, a vacinacion debera diferirse ata
que remitan os seus sintomas.

Non obstante, enfermidades menores con ou sen febre non contraindican o uso da
vacina da gripe, particularmente en nenos con infeccion leve do tracto respiratorio
superior ou rinite alérxica.

I Non existe evidencia da asociacion causal entre a vacina antigripal € a sindrome de
Guillain-Barré (SGB). As investigacions realizadas indican que non existe un incremen-
to substancial da incidencia desta sindrome coa vacinacion antigripal.

Ainda que se descoriece se a vacinacion antigripal pode aumentar o risco de reco-
rrencia da SGB, parece prudente non administrarlles a vacina as persoas que non
pertenzan a un grupo de risco e que presentaron a sindrome con anterioridade.

A aplicacién da vacina NON ESTA CONTRAINDICADA en persoas inmunodeficientes cal-
quera que sexa o motivo, dado que é unha vacina inactivada e, polo tanto, non existe risco
de proliferacion viral incontrolada. Tan s6 se pode esperar unha menor resposta inmune.

A vacinacion tampouco esta contraindicada no periodo de lactacion materna.

A mellor estratexia para a prevencion da gripe e as suas

complicacions é a vacinacion anual.

11
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4.2. Vacina antipneumocadcica

Composicion

A vacina antipneumocdcica contén 23 antixenos de polisacaridos capsulares purificados
do Streptococo pneumoniae (serotipos 1, 2, 3, 4, 5, 6B, 7F, 8, 9N, 9V, 10A, 11A, 12F, 14,
15B, 17F, 18C, 19A, 19F, 20, 22F, 23F e 33F).

Administracion

Via de administracion
I Preferentemente intramuscular, ainda que pode utilizarse a via subcutanea.

I O lugar de eleccion é o musculo deltoide.

Dose

Administrarase unha unica dose de 0,5 ml, que contén 25 ug de cada antixeno de poli-
sacarido capsular, a todas as persoas, independentemente da sUa idade ou pertenza a
grupo de risco.

Indicacions

Os grupos en que esta indicada estan detallados no punto 3: poboacién diana desta
instrucion.

Cabe destacar que as persoas xa vacinadas fronte ao pneumococo non precisan
volverse vacinar, agas nas situaciéns recollidas na epigrafe seguinte.

12
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Indicacions de revacinacion

Inmunoxenicidade e efectividade

A administracion da vacina induce unha resposta tipo-especifica, con aumento do titulo de
anticorpos dentro das 2-3 semanas seguintes en mais do 80% das persoas adultas sas.

As persoas de maior idade e as persoas con enfermidades cronicas poden desenvolver
titulos mais baixos de anticorpos que 0s adultos sans. Non obstante, as persoas de mais
de dous anos con asplenia anatdbmica ou funcional responden cun nivel de anticorpos
similar as persoas sas da mesma idade.

No grupo das persoas inmunocomprometidas a resposta a vacina pode estar diminuida.

A efectividade da vacina fronte a enfermidade invasiva en estudos caso-control presenta
un rango de 56-81%. En persoas inmunocompetentes de 65 ou mais anos € do 75% e
no grupo de pacientes con enfermidades cronicas oscila entre un 65-84%.
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Efectos secundarios

O efecto secundario mais frecuente € a reaccion local no lugar da inxeccion (dor, eritema,
induracion), que se presenta en aproximadamente un 30-50% dos casos e dura menos
de 48 horas.

As reaccidns locais mais severas e as reaccions sistémicas son infrecuentes, e as reac-
cions febris severas, extremadamente raras.

Non se atoparon alteracions neuroldxicas tales como sindrome de Guillain-Barré tras a
administracion da vacina antipneumocacica.

Precaucions e contraindicacions

I Non debe administrarse a vacina por via intradérmica, xa que pode causar reaccions
locais severas. Asi mesmo, tampouco se debe utilizar a via intravascular.

I Non existen datos sobre a seguridade da vacina durante o primeiro trimestre do
embarazo, ainda que non se notificaron consecuencias adversas nos neonatos
de nais que foron vacinadas inadvertidamente durante o embarazo.

I As contraindicacions desta vacina son as xerais para todas as vacinas, € dicir,
enfermidade aguda moderada ou severa, alerxia a algun compofiente da vacina
Ou reaccion severa a unha dose previa.
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Administracion simultanea da vacina antigripal, a antipneumocécica
e outras vacinas

As vacinas antigripais e antipneumocécicas pdédense administrar simultaneamente,
sempre e cando se realice en lugares anatémicos diferentes, mellorando desta forma a
sUa efectividade.

Asi mesmo, tamén poden ser administradas simultaneamente coas vacinas sistematicas.

Para mais informacion, consultar as fichas técnicas.

15
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XESTION

5.1. Subministracion de doses

Anexo | e ll.

5.2. Recepciodn das vacinas

Anexo Ill.

5.3. Mantemento da rede de frio

Unha vez recibido o pedido, deben manterse as vacinas sempre a unha temperatura de
entre +2°C e +8°C e evitar a suia conxelacion.

A neveira debera estar dotada dun termdmetro de temperatura maxima e minima, do
cal se deberan realizar, polo menos, duas lecturas diarias, a primeira e a Ultima hora da
xornada laboral.

Toda ruptura da rede de frio debe ser notificada urxentemente a Direccion
Xeral de Saude Publica e Planificacion, via telefénica (tfnos. 881 54 29 12 / 59)
ou por correo electronico (vacinas@sergas.es). Especificar a temperatura dese
momento, a maxima e minima acadadas, asi como o numero estimado de horas
de exposicion as ditas temperaturas.

Peticion de material grafico

Por fax, empregando o modelo de solicitude que figura no anexo V.

5.5. Rexistro das doses administradas

16

Débense rexistrar todas as doses que se administren no “Rexistro numérico diario da
vacina administrada (Vacinacion antigripal € antipneumocdcica 2010)”, seguindo as
instrucions que figuran no seu interior, agas os centros que informaticen en orixe, que
seguiran as indicacions do seguinte punto.

Rexistro das doses administradas en centros con acceso ao IANUS / OMI-AP

Como nas Ultimas campanas sera posible rexistrar as vacinas administradas no rexistro
informatico habilitado para tal fin a travées do IANUS ou do OMI-AP.

As doses que se informaticen NON DEBERAN ANOTARSE no rexistro impreso.

Entenderase que todas as doses que sexan notificadas a través do rexistro en papel non
foron incorporadas ao programa informatico.
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5.6. Devolucions de vacinas sobrantes

Unha vez concluida a campanfa, indicaraselles aos responsables dos centros o procede-
mento para recoller as doses sobrantes.

Non obstante, sera necesario que as vacinas antipneumocaocicas que se conservaron en
Optimas condicions se devolvan mantendo a rede de frio. Se durante o tempo que estean
almacenadas na neveira do centro sofren algunha alteracion da rede de frio, deberan
entregarse por separado e indicar que as doses son para desbotar.

5.7. Incidencias

Centros de saude

Comunicaranlle & sia xerencia urxentemente por teléfono (véxase o anexo V) as incidencias
que suponan un risco de paralizacion ou diminucion do bo desenvolvemento da campana.

Restantes centros

Das incidencias acontecidas daraselle conta ao responsable do centro, quen as comu-
nicara, segundo a sua urxencia, por teléfono, correo electronico ou fax directamente a
Direccion Xeral de Saude Publica e Planificacion (véxase o anexo VI).

O material grafico disponible para esta campana pode ser consultado
na paxina web da Direccion Xeral de Saude Publica e Planificacion

http://dxsp.sergas.es

(en: dreas de traballo / enfermidades transmisibles / vacinas /
campana de vacinacién antigripal e antipneumocdcica)

O director xeral de Saulde Publica e Planificacion
(p-s. Resolucion de 31 de xullo de 2010)

-

A secretaria xeral da Conselleria de Sanidade A directora de Asistencia Sanitaria

17
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Anexo | Distribucidn de vacinas aos centros de saude

CARGA INICIAL DE DOSES

Os centros de saude recibiran unha carga inicial de 2 tipos de vacina antigripal (Gripavac® e
Chiromas®), e de vacina antipneumocdcica antes do comezo da campana, sen ter que solicitalas.

SOLICITUDE DE REPOSICION DE DOSES VACINAIS

Tipo de vacina e numero de doses que se solicitaran

VACINAS ANTIGRIPAIS

No momento de realizar a peticion debera terse estimado:
O numero de doses de Gripavac® para vacinar as persoas menores de 75 anos.
O numero de doses de Chiromas® para vacinar as persoas de:
75 ou mais anos
65 ou mais anos ingresadas en residencias

E de especial importancia ter sempre realizada esta estimacién, axustandose o méaximo
posible as necesidades do centro, para evitar subministracions excesivas ou deficientes
destas vacinas.

Unha posible estimacién poderia ser:
Gripavac®: o 60%
Intentar axustarse a peticions de 50 doses ou multiplos desta cifra.
Chiromas®: 0 40%
Intentar axustarse a peticions de 20 doses ou multiplos desta cifra.

VACINA ANTIPNEUMOCOCICA (Pneumo 23®)

Axustar as peticions a 10 doses ou multiplos desta cifra.

Cinguir as solicitudes de doses ao consumo que se prevexa a curto prazo, ainda que se
tenan que realizar peticions con mais frecuencia.

Non acumular doses de vacina nos centros.

20
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Data limite para realizar peticidns: 4 de novembro

Subministracion

Incidencias nas peticidns / subministracions

21
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Anexo Il Distribucidn de vacinas aos restantes centros

SOLICITUDE INICIAL E DE REPOSICION DE DOSES VACINAIS

Deberan solicitar a carga inicial de vacinas. As peticions realizadas antes da campana,
subministraranse na semana previa ao seu inicio.

Tipo de vacina e nimero de doses que se solicitaran

VACINAS ANTIGRIPAIS

Na solicitude debera figurar:
O numero de doses de Gripavac® para vacinar as persoas menores de 75 anos.
O numero de doses de Chiromas® para vacinar as persoas de:
75 ou mais anos
65 ou mais anos ingresadas en residencias

E de especial importancia axustarse o maximo posible 4s necesidades do centro, para
evitar subministracions excesivas ou deficientes destas vacinas.

Unha posible estimacion poderia ser:
Gripavac®: o 60%
Intentar axustarse a peticions de 50 doses ou multiplos desta cifra.
Chiromas®: 0 40%
Intentar axustarse a peticions de 20 doses ou multiplos desta cifra.

VACINA ANTIPNEUMOCOCICA (Pneumo 23®)

Axustar as peticions a 10 doses ou multiplos desta cifra.

Pddense solicitar outras cantidades nos seguintes casos:

As residencias da 3% idade e outras institucions pechadas nas cales se coneza o
numero de doses que van precisar para a campana.

No periodo final da campana.

Cinguir as peticiéns de doses ao consumo que Sse prevexa a curto prazo, ainda que se tenan
que realizar solicitudes con mais frecuencia.

Non acumular doses de vacina nos centros.
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Data limite para realizar peticidéns: 4 de novembro

Subministracion

Incidencias nas peticidns / subministraciéns
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M XUNTA DE GALICIA % XACOBEO 2010
:i: CONSELLERIA DE SANIDADE Galicia

Direccién Xeral de
Saude Publica e Planificacion

Modelo de solicitude de vacinas para os restantes centros

(Os campos marcados cun * son obrigatorios) * Data

DATOS DO CENTRO

* Codigo do centro

(Figura nas etiquetas incluidas no interior dos rexistros)

* Centro

* Concello * Provincia

Se procede

* Teléfono
Entregar en

* Horario

DATOS DO PEDIDO

Nome e apelidos
* Persoa que solicita o pedido

N° de doses

Gripavac®

Chiromas®

Pneumo 23®

Imprescindible cubrir o seguinte campo para subministrar as vacinas a centros médicos
privados, residencias e centros de dia da 3% idade, residencias de discapacitados,

centros de menores e colexios-residencias e outro tipo de centros.

Nome e apelidos

Médico/a responsable da vacinacién no centro N° de colexiado/a

Remitir ao fax n° 881 54 29 71
Direccion Xeral de Saude Publica e Planificacion
Servizo de Control de Enfermidades Transmisibles
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Anexo lll Recepcion das vacinas:
interpretacidon do indicador de tempo-temperatura

Unha vez recibido o pedido, debera conservarse a unha temperatura de entre +2°C
a +8°C e evitar a sua conxelacion e a exposicidon a luz. No caso de que ocorra
unha ruptura da rede de frio nun centro, seguir as indicacions do punto 5.3:
Mantemento da rede de frio.

Cada vez que nun centro se reciban vacinas, a actuacion que se debe seguir é:

a) Verificar que:
O paquete contén un indicador de tempo-temperatura e que este foi activado.
A venta n° 3 dese indicador non presenta coloracion azul.
O ndmero e tipo de vacina recibidas se corresponden co solicitado.

O indicador de tempo-temperatura estara activado cando a lingleta situada no seu
extremo lateral se atope separada del e deixe a vista unha pequena franxa de cor
negra, segundo se mostra nas figuras seguintes:

Indicador sen activar

& INDEX/INDICE/Jala

3M
MonitorMark
Il L

GRG0 !
WFC (MFF), | week [ 2 3 4 5

Indicadores activados

aM 3090099 IHDEXAND i add
MonitorMark”
ITEJH @ QI
b ~ - =
10 (30°FL | weck 0 1 2 3 4 5
= 3m s
_I?jilumtnrl"v‘[aﬂg
Tﬁ?ﬁfhllm 1 2 3 4 B
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Campana de vacinacion antigripal / antipneumocaocica 2010

M XUNTA DE GALICIA % XACOBEO 2010
:i: CONSELLERIA DE SANIDADE Galicia

Direccién Xeral de
Saude Publica e Planificacion

ANEXO IV Modelo de fax de solicitude de material grafico

(Os campos marcados cun * son obrigatorios)
* Data /]

DATOS DO CENTRO
*Codigodocentro | J
(Figura nas etiquetas incluidas no interior dos rexistros)
* Centro
* Concello * Provincia
* Teléfono Se procede

Entregar en

DATOS DO PEDIDO

Nome e apelidos
* Persoa que solicita o pedido

. < N°
MATERIAL GRAFICO DISPONIBLE

Instruciéns da campana de vacinacién antigripal/antipneumocdcica 2010

Talonarios de rexistro numérico diario da vacina administrada

Carnés de vacinacion do adulto

Carteis divulgativos para a poboacion

Sobres da D. X.de Saude Publica e Planificacion para franqueo en destino

Remitir ao fax n° 881 54 29 71
Direccion Xeral de Saude Publica e Planificacion
Servizo de Control de Enfermidades Transmisibles
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Anexo V Coordinadores/as das xerencias

A Coruna

Santiago de Compostela

Ourense

Pontevedra
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Anexo VI

DIRECCION XERAL DE SAUDE PUBLICA E PLANIFICACION
SERVIZO DE CONTROL DE ENFERMIDADES TRANSMISIBLES

EVAIER o)

DEPARTAMENTOS TERRITORIAIS DA CONSELLERIA DE SANIDADE

A Coruna

Ourense

Pontevedra
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