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INFORME DE JORNADA DE VACUNACION Y CONTROL MEDICO
ALCALDIA SANTO DOMINGO NORTE

OCTUBRE 2025

Direcciones: Ornato y Parque, Aseo Urbano
Ayuntamiento de Santo Domingo Norte

Objetivos

* Inmunizar al personal de las areas operativas de Ornato y Parque, Aseo Urbano.

* Reducir el riesgo de Propagacion de enfermedades entre empleados y la
comunidad.

* Fortalecer la cultura de prevencion en el entorno laboral.

* Realizar chequeos médicos generales a los empleados.

Metodologias y Formas de Organizacién

Las jornadas se realizaron durante los dias del 03 hasta 14 de febrero del afo en curso,
cumpliendo con los protocolos establecidos por Ia normativa vigente en salud laboral.
Para garantizar una jornada fluida, segura y eficiente, se implementaron las siguientes
estrategias de organizacidn:

1. Serealiz6 una reunién interdepartamental con representantes de las Direcciones
involucradas para definir logistica, cronograma y roles.

2. Cada direccion envié un listado con los nombres, cargos y horarios del personal
para organizar los turnos y evitar aglomeraciones.

3. Se establecieron bloques de horarios Por grupo de empleados, permitiendo un
flujo continuo y ordenado, respetando el distanciamiento fisico.




Personal Responsable de la Organizacién

Lic. Sanya B. Valdez Peral Directora de Recursos Humanos
Lic. Aurielisa Cedefio Encargada de Seguridad Social

Lic. Dorca Encarnacion Analista de Seguridad Social

Pedro Pérez Morel Director de Ornato y Parques

Carlos Then Director de Aseo Urbano
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Control médico:
Los empleados pasaron por un chequeo médico basico que incluyé:

« Toma de signos vitales (presion arterial, temperatura, frecuencia cardiaca)
» Revision general (peso, talla, indice de masa corporal)

Personal Médico Involucrado

1. El equipo médico fue proporcionado por el Ministerio de Salud Publica y
estuvo compuesto por:

2. Dr. Carlos Rafael Mateo — Médico General, Encargado de la Jornada

3. Lucas Urena Coordinador de Aplicacion de Vacunas

4. Equipo de 4 enfermeros auxiliares — Aplicacion de dosis

Resultados de la Jornada

« Total, de personas vacunadas: 1,017 empleados
« Tipo de vacuna aplicada: DT, Hepatitis A y B, Influenza

Analiticas realizadas

« Examenes de sangre completos (hemograma)
« Examen de orina
e Examen General de Heces

La jornada fue realizada con éxito, cumpliendo con los objetivos trazados. Se logro
inmunizar al personal esencial del Ayuntamiento en condiciones seguras, organizadas y
respetando los protocolos sanitarios. El trabajo articulado entre las direcciones
involucradas y el equipo de salud permitié una ejecucion eficiente y sin contratiempos
mayores.
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Sany B. Valdez Peral .~ N, “blica 0SS
Directora de Recursos Humanos s
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