
FASE 2
Herramienta de Monitoreo del Programa 
Ampliado de Inmunización Nacional 

Anexo 9B:

Lista de participantes y 
hoja de participación a 
los talleres nacionales



País:

Componente del 
PAI*

Nivel de manejo** Participante
nombre completo

Institución/ 
Agencia/ Lugar de 

trabajo

Función/puesto 
desempeñado

Contacto 
telefónico

correo 
institucional

Otro correo de 
contacto

Modalidad de 
participación 
(Presencial / 

online / híbrida / 
visita a local 

específico

Fecha de 
participación

tiempo del taller
Cualquier 

observación/come
ntario

**Niveles de gestión: Nacional, Subnacional: Provincial/Departamental/Estatal; Local: Municipal/Distrito y Establecimientos de Salud.

*Componentes relevantes del PAI

Nota: actualice esta hoja para los participantes de cada taller. Puede crear una hoja separada para cada componente.
Actualice las primeras nueve columnas al enumerar los participantes que asisten a las respectivas sesiones del taller.
Actualice las últimas tres columnas al marcar la asistencia durante cada taller.
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2. Planificación y programación
1. Prioridad política 8. Cadena de frío

9. Suministro de vacunas
3. Organización y Coordinación

4. Vigilancia epidemiológica
5. Recursos Humanos y Gestión 

6. Formación y supervisión
7. Sistema de información

10. Evaluación e investigación
11. Comunicación social
12. Vacunación segura
12 inyecciones seguras
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