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1 OBJETIVO

Evaluar la concordancia y complementariedad entre el procedimiento de 
identificación, captación y actualización vacunal de niños con vacunación incompleta 
del Distrito Sanitario Granada-Metropolitano (2010) y la Guía de calendarios 
acelerados de vacunación de Andalucía (ANDAVAC).

Procedimiento local
Distrito Granada-Metropolitano (2010)

Concordancia y
complementariedad

Guía ANDAVAC
Calendarios acelerados (Andalucía)

2 METODOLOGÍA

Estudio descriptivo-comparativo mediante análisis documental. 10 dimensiones agrupadas en 4 
dominios, estructuradas en una matriz comparativa. Cada dimensión se clasificó según el grado de 
acuerdo entre documentos, calculando frecuencias, porcentajes y un índice descriptivo ponderado de 
elaboración propia.

Población y captación

Valoración y adaptación vacunal

Administración vacunal

Organización, registro y evaluación

10 dimensiones agrupadas en 4 dominios

Criterios de clasificación de las dimensiones
Control de calidad metodológico: clasificación inicial y revisión posterior por un experto independiente

Concordante
Criterios equivalentes o idénticos 1 pt.

Complementario
Especificaciones adicionales, compatibles 0,5 pt.

Cobertura diferencial
Abordado por un único documento, sin conflicto 0 pt.

Discordante
Criterios técnicos incompatibles 0 pt.

3 RESULTADOS

50%

40%

10%

Clasificación de las 10 dimensiones evaluadas

Concordante (50%) Complementario (40%) Cobertura diferencial (10%)

ÍNDICE DESCRIPTIVO PONDERADO

70%
elaboración propia · medida exploratoria de alineación

0 discordancias identificadas entre ambos documentos

Concordantes (50%): población diana, revisión documental, validez de dosis previas, adaptación mediante pautas aceleradas y 
administración simultánea con priorización vacunal.

Complementarias (40%): identificación y captación, intervalos mínimos y continuidad de pautas, valoración de 
contraindicaciones, y organización asistencial y registro.

Cobertura diferencial (10%): evaluación de coberturas vacunales.

4 DISCUSIÓN Y CONCLUSIONES

● Existe un núcleo común de actuación y funciones complementarias entre ambos documentos, sin criterios 
contradictorios.

● El procedimiento del Distrito Sanitario (2010), previo a la guía oficial, presenta una elevada alineación con 
ANDAVAC.

● El procedimiento aporta los circuitos de identificación, captación, seguimiento y evaluación; la guía es la 
referencia técnica para dosis, intervalos y pautas de rescate.

● El índice del 70% debe interpretarse como una medida descriptiva y exploratoria de alineación, no como una 
puntuación normativa.

Recomendación:  actualizar el procedimiento del Distrito Sanitario conforme a los criterios técnicos vigentes de 
ANDAVAC (actualizada en febrero de 2026), preservando sus componentes organizativos, de registro, seguimiento 
y evaluación de coberturas.

Fuentes: Procedimiento de identificación, captación y actualización vacunal de niños con vacunación incompleta (Distrito Sanitario Granada-Metropolitano, 2010) · Guía ANDAVAC de calendarios acelerados de vacunación de Andalucía.
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